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Μια σημαντική πτυχή του ρόλου του νοσηλευτή είναι η εκπαίδευση των 
ασθενών. O νοσηλευτής εκπαιδεύει τον ασθενή, την οικογένεια και τους φρο-
ντιστές χρησιμοποιώντας αποτελεσματικές εκπαιδευτικές μεθόδους για την 
εξασφάλιση των βέλτιστων αποτελεσμάτων. Η εκπαίδευση αναγνωρίζεται ως 
ένας συγκεκριμένος στόχος για κάθε νοσηλευτή.1

Οι νοσηλευτές λειτούργησαν για πρώτη φορά ως «εκπαιδευτικοί» στο κλινι-
κό πλαίσιο στις αρχές του εικοστού αιώνα.2 Υπηρέτησαν ως σύνδεσμος μεταξύ 
του ασθενή και της οικογένειας, εξήγησαν διάφορες κλινικές διαδικασίες, πα-
ρείχαν συμβουλές για την υγιεινή, τη διατροφή και την προώθηση της υγείας.3 
Στη δεκαετία του 1960 και του 1970, μια σταδιακή έμφαση στην εκπαίδευση 
των ασθενών έλαβε χώρα στην Ευρώπη και τις Ηνωμένες Πολιτείες Αμερικής.4 
Το 1972, η Leona Miller μελέτησε την επίδραση της εκπαίδευσης σε ασθενείς 
με σακχαρώδη διαβήτη.5 Συγκεκριμένα, υλοποίησε μια εκπαιδευτική στρατη-
γική κατά την οποία οι ασθενείς με σακχαρώδη διαβήτη διαχειρίστηκαν την 
ασθένειά τους χωρίς να αυξάνουν την κατανάλωση φαρμάκων.2 Τη δεκαετία 
του 1980 η εκπαίδευση των ασθενών συνέχισε να αναπτύσσεται σε συνδυα-
σμό με την εμφάνιση των δικαιωμάτων των ασθενών.4 Οι δεκαετίες του 1970 
και του 1980 άνοιξαν τον δρόμο για τους ασθενείς να γίνουν ενεργοί συμμε-
τέχοντες στην υγειονομική περίθαλψη. Για τον σκοπό αυτό, τα εκπαιδευτικά 
προγράμματα αναπτύχθηκαν τη δεκαετία του 1990 ώστε να ενισχύσουν την 
αυτοδιαχείριση των ασθενών και να αντιμετωπίσουν τις κλινικές καταστάσεις. 
Τελικά, η εκπαίδευση των ασθενών βοήθησε να τερματιστεί το πατερναλιστικό 
μοντέλο και οδήγησε σε μια κοινή προσέγγιση λήψης αποφάσεων που καθιστά 
τους ασθενείς ως συνεργάτες στην υγειονομική περίθαλψη.4 Η εκπαίδευση 
των ασθενών έχει συμπεριληφθεί ως περισσότερο ή λιγότερο τυποποιημένη 
προσέγγιση ορθής πρακτικής στην αντιμετώπιση πολλών χρόνιων ασθενειών 
όπως η χρόνια νεφρική νόσος,6 ο σακχαρώδης διαβήτης,7 το βρογχικό άσθμα8 
και το AIDS.9

Ενώ μπορεί να ειπωθεί ότι ο συνολικός στόχος της εκπαίδευσης είναι εν 
μέρει ο ίδιος με την ενημέρωση (δηλαδή βοηθά τους ασθενείς να λαμβάνουν 
ενημερωμένες κλινικές αποφάσεις), η εκπαίδευση προχωρά περαιτέρω καθώς 
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παρέχει ένα πλαίσιο στους ασθενείς για την κατανόηση 
των θεραπευτικών επιλογών αλλά και της διαχείρισης 
της νόσου και των επιδράσεων στη συμπεριφορά υγεί-
ας. Για τον λόγο αυτόν, είναι απαραίτητο να διασαφη-
νισθούν οι ακόλουθοι ορισμοί, όπως περιγράφονται 
στη συνέχεια. 

Πληροφορίες για την υγεία ή παροχή πληροφοριών 
για τον ασθενή είναι η πράξη με την οποία ο επαγγελμα-
τίας υγείας κοινοποιεί όλα τα σχετικά κλινικά δεδομένα 
σε έναν ασθενή σχετικά με την κατάσταση της υγείας 
του. Αυτές οι πληροφορίες περιλαμβάνουν δεδομένα 
σχετικά με τη φύση της κατάστασης, τα συμπτώματα, 
τη διάγνωση, τις επιλογές θεραπείας κ.ά. 

Από την άλλη πλευρά, η εκπαίδευση για την υγεία 
είναι μια πιο περίπλοκη διαδικασία, καθώς απαιτεί από 
τον επαγγελματία υγείας να δημιουργήσει ένα μαθησι-
ακό περιβάλλον που προάγει την επικοινωνία με τους 
ασθενείς, τη δημιουργία του σωστού πλαισίου για τη 
μάθηση και την αντιμετώπιση πιθανών προκλήσεων στη 
μαθησιακή διαδικασία. Με άλλα λόγια, η εκπαίδευση 
για την υγεία απαιτεί γνώση σχετικά με τον τρόπο αντι-
μετώπισης μιας νόσου αλλά και κατανόηση των αρχών 
που προσανατολίζονται στις ανάγκες των ασθενών.10 

Η  θεραπευτική εκπαίδευση των ασθενών επικεντρώ-
νεται στην απόκτηση δεξιοτήτων που θα επιτρέψουν 
στον ασθενή (ή μια ομάδα ασθενών και οικογενειών) να 
διαχειριστεί τη νόσο του και να αποτρέψει τις επιπλοκές, 
διατηρώντας παράλληλα ή βελτιώνοντας την ποιότητα 
ζωής. Ο κύριος σκοπός της είναι να παράγει ένα θερα-
πευτικό αποτέλεσμα επιπρόσθετο εκείνου όλων των άλ-
λων παρεμβάσεων (φαρμακολογική, φυσική θεραπεία, 
κ.ά.11 Η διαδικασία εκπαίδευσης των ασθενών πρέπει 
να είναι επικεντρωμένη στον ασθενή και να προσαρ-
μόζεται στην εξέλιξη της νόσου και στον τρόπο ζωής 
του ασθενή με στόχο τη μακροχρόνια διαχείριση της 
νόσου. Επιπλέον, η εκπαίδευση των ασθενών πρέπει 

να ενσωματωθεί στον ιστό του συστήματος υγειονομι-
κής περίθαλψης προκειμένου να παρέχει μάθηση και 
ψυχοκοινωνική υποστήριξη όσον αφορά στη φύση της 
νόσου, τη συνιστώμενη θεραπεία και τη συμπεριφορά 
που σχετίζεται με την υγεία και τις ασθένειες.12

Το επίκεντρο της εκπαίδευσης στον τομέα της υγείας 
είναι περισσότερο η υποστήριξη του ασθενή και λιγότε-
ρο η πειθώ. Ο στόχος δεν είναι ο χειρισμός αλλά η ενί-
σχυση και η διευκόλυνση της επιλογής και η προώθηση 
μόνιμης αλλαγής συμπεριφοράς υγείας του ασθενή. Η 
αποτελεσματική εκπαίδευση στην υγεία μπορεί να προ-
καλέσει μεταβολή στο επίπεδο γνώσης και κατανόησης 
ή στους τρόπους σκέψης και αντίληψης. Μπορεί επίσης 
να επιφέρει μεταβολή στις πεποιθήσεις ή στάσεις που 
διευκολύνουν την απόκτηση δεξιοτήτων.13

Αν και η εκπαίδευση των ασθενών έχει ενσωματω-
θεί σταδιακά στο κλινικό περιβάλλον τα τελευταία 30 
χρόνια και έχει αποδειχθεί ότι είναι αποτελεσματική, 
εξακολουθεί να μην εφαρμόζεται πλήρως. Οι αιτίες στις 
οποίες μπορεί να αποδοθεί αυτό το γεγονός είναι η 
ελλιπής εκπαίδευση των νοσηλευτών στον ρόλο του 
εκπαιδευτή μέσα στο κλινικό πλαίσιο. Επιπλέον, λείπουν 
οι ευκαιρίες κατάρτισης ώστε ο νοσηλευτής να γίνει πιο 
αποτελεσματικός επαγγελματίας υγείας. Παράλληλα, τα 
περισσότερα νοσοκομεία έχουν υιοθετήσει μια ομαδική 
προσέγγιση στην εκπαίδευση των ασθενών που δεν 
παρέχει ευκαιρίες εξατομικευμένης αλληλεπίδρασης 
με τους ασθενείς.14

Συνοψίζοντας, η εκπαίδευση στοχεύει στη βελτίωση 
της διαχείρισης των ασθενειών, την αύξηση της συμ-
μόρφωσης στη θεραπεία, την προώθηση της υγιούς 
συμπεριφοράς και τον περιορισμό του κόστους. Επι-
πρόσθετα, η ενδυνάμωση των ασθενών και η αύξηση 
της συμμετοχής τους σε θέματα αυτοφροντίδας και αυ-
τοδιαχείρισης αποτελεί βασικό σκοπό της εκπαίδευσης 
των ασθενών.15,16
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