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ΠΕΡΙΛΗΨΗ 
Εισαγωγή: Η προσφυγική-μεταναστευτική κρίση τα τελευταία χρόνια απασχολεί την παγκόσμια κοινότητα αλλά και 
την Ελλάδα η οποία εκτός από την διαχείριση των ροών κλήθηκε να δημιουργήσει προγράμματα υγείας για την 
αντιμετώπιση των υγειονομικών προβλημάτων των αιτούντων άσυλο αλλά και την θωράκιση της δημόσιας υγείας. 
Σκοπός: Ο σκοπός της παρούσας εργασίας ήταν αρχικά η διερεύνηση των προκλήσεων και προβλημάτων που 
αντιμετωπίζουν οι επαγγελματίες υγείας, στα Κέντρα Υποδοχής και Ταυτοποίησης και στις δομές φιλοξενίας, κατά την 
άσκηση των καθηκόντων τους ώστε στη συνέχεια να προταθεί ένα ολοκληρωμένο πρόγραμμα υγείας. Μέσω της 
διερεύνησης αυτής, έγινε η σύγκριση των αποτελεσμάτων με παρόμοιες έρευνες.   
Υλικό και Μέθοδος: Η έρευνα έγινε με δείγμα 72 ατόμων μέσω της συμπλήρωσης ανώνυμου ερωτηματολογίου το 
οποίο συμπεριελάμβανε δημογραφικά στοιχεία των ερωτώμενων και των δομών φιλοξενίας και ερωτήσεις σχετικά με 
το επίπεδο υγείας των αιτούντων άσυλο κατά το παρελθόν και κατά την διαμονή τους στις δομές φιλοξενίας, τα 
χαρακτηριστικά των ημερήσιων περιστατικών, τις ανάγκες των επαγγελματιών υγείας για την εξυπηρέτηση των 
αιτούντων άσυλο και τέλος τις σημαντικότερες προκλήσεις που αντιμετωπίζουν κατά την άσκηση των καθηκόντων 
τους. 
Αποτελέσματα: Οι χρόνιες παθήσεις απασχολούν σε μεγαλύτερο ποσοστό τους επαγγελματίες υγείας ενώ 
διαπιστώθηκαν χαμηλά ποσοστά ημερήσιων επισκέψεων που σχετίζονται με μεταδιδόμενα νοσήματα, με θέματα 
ψυχικής υγείας, παιδιατρικά και γυναικολογικά/μαιευτικά ζητήματα. Επιπλέον, διαπιστώθηκε ότι οι αιτούντες άσυλο 
έχουν χαμηλή εμβολιαστική κάλυψη και οι γνώσεις τους σχετικά με θέματα υγείας είναι περιορισμένες. Διαπιστώθηκε 
επίσης ότι τα προβλήματα που αντιμετωπίζουν στην άσκηση των καθηκόντων τους αφορούν κυρίως την έλλειψη 
εξειδικευμένου προσωπικού και ιατροφαρμακευτικού εξοπλισμού, την συνεργασία με άλλες δομές υγείας κυρίως 
δευτεροβάθμιας και ψυχικής περίθαλψης, την επικοινωνία και την διαπολιτισμική διαμεσολάβηση.  
Συμπεράσματα: Το προσφυγικό φαινόμενο δημιουργεί ένα ασταθές και συνεχώς μεταβαλλόμενο περιβάλλον. Οι 
υγειονομικές προκλήσεις είναι πολλές και η δημιουργία ολιστικού προγράμματος υγείας για τους αιτούντες άσυλο 
κρίνεται απαραίτητη. Οι προκλήσεις που αντιμετωπίζουν οι επαγγελματίες υγείας είναι δυνατόν να λειτουργήσουν ως 
εμπόδια στην πρόσβαση των ΠτΧ σε υπηρεσίες υγείας και να οδηγήσουν σε ανεκπλήρωτες υγειονομικές ανάγκες 
βάζοντας σε δυσμενή θέση τόσο την ατομική υγεία των ΠτΧ όσο και την δημόσια υγεία. 
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ABSTRACT 
Introduction: The refugee-immigrant crisis in recent years has concerned the world community as well as Greece 
which, in addition to managing the flows, was asked to create health programs to deal with the health problems of 
asylum seekers and to protect public health 
Aim: The purpose of this project was initially to investigate the challenges and problems faced by health professionals, 
in Reception and Identification Centers and in accommodation structures, during the exercise of their duties so that a 
comprehensive health program can then be proposed. Through this investigation, the results were compared with 
similar investigations. 
Material and Method: The research was conducted with a sample of 72 people through the completion of an 
anonymous questionnaire which included demographic data of the respondents and the accommodation structures and 
questions about the health level of asylum seekers in the past and during their stay in the Greek facilities, the 
characteristics of daily medical visits, the needs of health professionals to serve the asylum seekers and finally the most 
important challenges they face in the exercise of their duties.  
Results: Chronic diseases are the greater percentage of daily visits, while low rates of daily visits related to 
communicable diseases, mental health issues, pediatric and gynecological/obstetrical issues were found. In addition, it 
was found that asylum seekers have low vaccination coverage and their knowledge about health issues is limited. It was 
also established that the problems they face in the exercise of their duties mainly concern the lack of specialized 
personnel and medical equipment, the cooperation with other health structures mainly of secondary and mental care, 
communication and cross-cultural mediation. 
Conclusions: The refugee phenomenon creates an unstable and constantly changing environment. The health 
challenges are many and the creation of a holistic health program for asylum seekers is considered essential. The 
challenges faced by health professionals can act as barriers to access of PoCs to health services and lead to unmet health 
needs putting both the individual health of PoCs and public health at a disadvantage. 
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ

 προσφυγική κρίση βρέθηκε στο 

επίκεντρο των συζητήσεων της 

παγκόσμιας κοινότητας, καθώς 

αποτελεί το σημαντικότερο φαινόμενο του 

21ου αιώνα. Την τελευταία δεκαετία, ο 

αριθμός των ατόμων που μετανάστευσε 

παγκοσμίως υπερδιπλασιάστηκε συγκριτικά 

με την προηγούμενη δεκαετία. Σύμφωνα με 

αναφορές διεθνών οργανισμών, μέχρι τα τέλη 

του 2021, πάνω από 89,3 εκατομμύρια 

πολίτες αναγκάστηκαν να εγκαταλείψουν την 

χώρα καταγωγής τους αναζητώντας άσυλο 

σε άλλες χώρες.1,2 

Πολλές χώρες της Ευρώπης έγιναν αποδέκτες 

των προσφυγικών ροών, οι οποίες 

κορυφώθηκαν κατά τα έτη 2015-2016.3,4 Με 

την κορύφωση του προσφυγικού 

φαινομένου, το 2016, η Ελλάδα, η Γερμανία 

και η Γαλλία δέχτηκαν τον μεγαλύτερο 

αριθμό αιτούντων άσυλο συγκριτικά με τις 

υπόλοιπες χώρες της Ε.Ε.5 Οι προσφυγικές 

ροές μειώθηκαν αισθητά μετά την συμφωνία 

Ε.Ε.-Τουρκίας, τον Μάρτιο του 2016, η οποία 

αφορούσε την επιστροφή στην Τουρκία των 

Πολιτών τρίτων Χωρών (ΠτΧ), που έφταναν 

από την Τουρκία στην Ελλάδα και δεν 

Η 
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αναγνωρίζονται ως δικαιούχοι διεθνούς 

προστασίας.6  

Η Ελλάδα ως κράτος-μέλος της Ευρωπαϊκής 

Ένωσης αλλά και ως μέλος της Συνθήκης 

Σένγκεν συνυπογράφει διεθνείς συμφωνίες 

αναφορικά με την διαχείριση του 

προσφυγικού φαινομένου.7,8,9 Οι διαδικασίες 

αναφορικά με την διεκπεραίωση των 

αιτήσεων διεθνούς προστασίας καθορίζονται 

από τον κανονισμό του Δουβλίνου της Ε.Ε.10,11 

Η Ελλάδα προκειμένου να ανταποκριθεί στις 

συμβάσεις, τις οποίες συνυπογράφει, 

προχώρησε στην δημιουργία νομοθετικών 

πλαισίων για την ίδρυση υπηρεσίας Υποδοχής 

και Ταυτοποίησης. Η ΥΠ.Υ.Τ. εφαρμόζει μία 

σειρά διαδικασιών, στις οποίες αποτελεί 

βασικό στάδιο ο ιατρικός έλεγχος και η 

ψυχοκοινωνική υποστήριξη.12,13 

Η προάσπιση της υγείας αποτελεί ένα από τα 

βασικότερα ανθρώπινα δικαιώματα και η 

διασφάλιση αυτής χωρίς διακρίσεις είναι 

απαραίτητη. Σύμφωνα με το άρθρο 21 του 

Χάρτη των Θεμελιωδών Δικαιωμάτων 

«απαγορεύεται η κάθε διάκριση ιδίως λόγω 

φύλου, φυλής, χρώματος, εθνοτικής 

καταγωγής ή κοινωνικής προέλευσης, 

γενετικών χαρακτηριστικών, γλώσσας, 

θρησκείας ή πεποιθήσεων, πολιτικών 

φρονημάτων ή κάθε άλλης γνώμης, ιδιότητας 

μέλους εθνικής μειονότητας, περιουσίας, 

γέννησης, αναπηρίας, ηλικίας ή γενετήσιου 

προσανατολισμού» ενώ  το άρθρο 35  ορίζει 

ότι «κάθε πρόσωπο δικαιούται να έχει 

πρόσβαση στην πρόληψη σε θέματα υγείας 

και να απολαύει ιατρικής περίθαλψης, 

σύμφωνα με τις προϋποθέσεις που ορίζονται 

στις εθνικές νομοθεσίες και πρακτικές. Κατά 

τον καθορισμό και την εφαρμογή όλων των 

πολιτικών και δράσεων της Ένωσης, 

εξασφαλίζεται υψηλό επίπεδο προστασίας 

της υγείας του ανθρώπου».14 

Παρόλη την ύπαρξη νομοθετικού πλαισίου 

αναφορικά με την προάσπιση και την παροχή 

της υγείας χωρίς διακρίσεις, έχει διαπιστωθεί 

ότι υπάρχουν βασικά εμπόδια των ΠτΧ στην 

πρόσβαση στις υπηρεσίες, τα οποία οδηγούν 

σε ανεκπλήρωτες υγειονομικές ανάγκες των 

ΠτΧ και σε αύξηση του κινδύνου τόσο για την 

ατομική υγεία των ΠτΧ όσο και την δημόσια 

υγεία. Σε έρευνες που έχουν γίνει αναφορικά 

με την υγεία των αιτούντων άσυλο έχει 

διαπιστωθεί ότι είναι ευάλωτοι σε 

μεταδοτικές ασθένειες τόσο λόγω της 

χαμηλής εμβολιαστικής κάλυψης όσο και 

λόγω των συνθηκών διαβίωσης κατά το 

ταξίδι αλλά και κατά την παραμονή τους 

στους προσφυγικούς καταυλισμούς. 

Επιπλέον, φαίνεται να είναι ιδιαίτερα 

επιβαρυμένοι οι χρόνιοι και οι ψυχικά 

ασθενείς λόγω της έλλειψης αντίστοιχης 

περίθαλψης και των συνθηκών 

διαβίωσης.3,15,16,17,18 

 

ΣΚΟΠΟΣ 

Ο σκοπός διεξαγωγής της έρευνας ήταν 

αρχικά να διερευνηθούν τα χαρακτηριστικά 
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των επαγγελματιών υγείας και τα 

χαρακτηριστικά των δομών, η 

αλληλεπίδραση των επαγγελματιών υγείας με 

τους ΠτΧ και τα στατιστικά των ημερήσιων 

περιστατικών. Επιπλέον, διερευνήθηκε το 

επίπεδο υγειονομικής κάλυψης των 

ωφελούμενων τόσο στο παρελθόν όσο και 

κατά το διάστημα που διαμένουν σε δομές 

φιλοξενίας και τέλος έγινε προσπάθεια 

εκμαίευσης των απόψεων των 

επαγγελματιών υγείας για τις ανάγκες, τις 

προκλήσεις και τα προβλήματα που 

αντιμετωπίζουν κατά την άσκηση των 

καθηκόντων τους.  

 

ΥΛΙΚΟ-ΜΕΘΟΔΟΣ 

Το δείγμα της έρευνας και δειγματοληψία 

Το δείγμα της παρούσας έρευνας αποτελείται 

από 72 επαγγελματίες υγείας που εργάζονται 

στα Κέντρα Υποδοχής και Ταυτοποίησης και 

σε δομές φιλοξενίας. Η δειγματοληψία έγινε 

με βάση τις αρχές της τυχαιότητας και δίχως 

καμία μεροληπτική συμπεριφορά εκ μέρους 

της ερευνήτριας. Το ερωτηματολόγιο ήταν 

ανώνυμο, διανεμήθηκε σε ηλεκτρονική 

μορφή. 

 

Ηθική και Δεοντολογία 

Τα θέματα δεοντολογίας και ηθικής αφορούν 

αρχικά τη συναίνεση των συμμετεχόντων, η 

οποία πρέπει να είναι συνειδητή και η 

συγκατάθεση να δίνεται αβίαστα κατόπιν 

ειλικρινούς πληροφόρησης από την πλευρά 

της ερευνήτριας, ενώ αφορούν επίσης τον 

σεβασμό της ιδιωτικότητας των 

συμμετεχόντων και την προστασία των 

προσωπικών δεδομένων τόσο κατά τη 

συλλογή όσο και κατά την επεξεργασία των 

πληροφοριών. Τέλος, αφορούν τις σχετικές 

αδειοδοτήσεις όπου οι υπεύθυνοι αρμόδιοι 

φορείς χρειάστηκε να εγκρίνουν την 

διεξαγωγή της έρευνας στους επαγγελματίες 

υγείας.   

 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 

Δημογραφικά στοιχεία συμμετεχόντων 

και δομών 

Από τα αποτελέσματα παρατηρούμε ότι από 

το σύνολο των επαγγελματιών υγείας που 

συμμετείχαν στην έρευνα το 34,7% (Ν=25) 

ήταν άντρες και το 65,3% (Ν=47) ήταν 

γυναίκες ενώ το 62,4% ήταν άνω των 35 

ετών. Το 41,7% (Ν=30) ήταν απόφοιτοι 

τριτοβάθμιας εκπαίδευσης ενώ το 27,8% 

είναι νοσηλευτές/τριες. Όσον αφορά την 

εργασιακή εμπειρία οι περισσότεροι, 40,3% 

(Ν=29), δήλωσαν ότι έχουν περισσότερα από 

6 χρόνια εμπειρίας. Τέλος, το 65,3% (Ν=47) 

δήλωσε ότι εργάζεται σε Κέντρα Υποδοχής 

και Ταυτοποίησης (ΚΥΤ/ΚΕΔΝ) και το 75% 

(Ν=54) ότι εργάζεται στον Εθνικό Οργανισμό 

Δημόσιας Υγείας. 

Αναφορικά με τα δημογραφικά στοιχείων 

των δομών το 44,4% (Ν=32) δήλωσε ότι 

εργάζεται σε δομές με πληθυσμό 1000-2000 

ατόμων. Όσον αφορά την χώρα καταγωγής 
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των φιλοξενούμενων στις δομές, το 43,1% 

(Ν=31) δήλωσε ότι η κύρια χώρα καταγωγής 

στη δομή δραστηριοποίησης ήταν το 

Αφγανιστάν. 

Μη μεταδοτικές ασθένειες, Μεταδοτικές 

ασθένειες, Ψυχικές ασθένειες, 

μαιευτικά/γυναικολογικά και 

παιδιατρικά ζητήματα  

Σχετικά με τις μεταδοτικές ασθένειες, η 

πλειοψηφία των επαγγελματιών υγείας 

(80,55%, Ν=58) δήλωσε ότι αντιμετωπίζει 

τέτοιου είδους περιστατικά σε μικρό ή πολύ 

μικρό βαθμό. Αναφορικά με τις μη 

μεταδοτικές/χρόνιες ασθένειες το 

μεγαλύτερο ποσοστό των επαγγελματιών 

υγείας (51,39%, Ν=37), δήλωσε ότι τα 

ημερήσια περιστατικά αφορούν κυρίως μη 

μεταδοτικές/χρόνιες ασθένειες σε μεγάλο ή 

πολύ μεγάλο βαθμό. Σχετικά με τα ζητήματα 

ψυχικής υγείας, η πλειοψηφία των 

συμμετεχόντων δήλωσε ότι όσον αφορά τις 

ψυχικές παθήσεις, η συχνότητα 

αντιμετώπισης είναι μικρή έως πολύ μικρή 

(22,4% - 37,5%αντίστοιχα). Η συχνότητα 

αντιμετώπισης μαιευτικών/γυναικολογικών 

περιστατικών είναι μικρή ή πολύ μικρή, με 

25% (λίγο) έως 36,11% (πολύ λίγο) παρόλο 

το σχετικά μεγάλο ποσοστό των γυναικών 

ασθενών στις ημερήσιες επισκέψεις (ενήλικες 

γυναίκες 40,3%, Ν=29). Τέλος, η συχνότητα 

αντιμετώπισης παιδιατρικών περιστατικών 

είναι μικρή ή πολύ μικρή 20,8% (λίγο) έως 

30,5% (πολύ λίγο), ποσοστά που συμφωνούν 

με την ημερήσια επίσκεψη παιδιών (ανήλικοι 

0-17, 15,3%, Ν=11).       

Επίπεδο υγειονομικής κάλυψης των ΠτΧ 

πριν την άφιξη τους στην Ελλάδα 

Στα ερωτήματα σχετικά με τον βαθμό 

ενημέρωσης σε θέματα που αφορούν την 

υγεία, τον βαθμό εμβολιαστικής κάλυψης και 

τον βαθμό υγειονομικής κάλυψης σε χρόνιους 

ή μη ασθενείς και σε ψυχικά ασθενείς κατά το 

παρελθόν, οι επαγγελματίες υγείας κατά 

μεγάλη πλειοψηφία συμφωνούν ότι είναι 

μέτριος έως πάρα πολύ μικρός, με τον 

μικρότερο μέσο όρο να αντιστοιχεί στον 

βαθμό εμβολιαστικής κάλυψης (1,82) και το 

μεγαλύτερο στον βαθμό ενημέρωσης σε 

θέματα υγείας (2,22). Παρόλη την συμφωνία 

των επαγγελματιών υγείας περί μειωμένης 

υγειονομικής περίθαλψης στο παρελθόν και 

ιδιαιτέρως της διαπίστωσης ότι υπάρχει 

χαμηλή εμβολιαστική κάλυψη, στα 

ερωτήματα σχετικά με τα ημερήσια 

περιστατικά τα οποία διαχειρίζονται οι 

προληπτικές ενέργειες, έχουν αρκετά χαμηλή 

συχνότητα με την πλειοψηφία των 

επαγγελματιών υγείας να απαντά ότι τα 

ημερήσια περιστατικά που αφορούν 

προληπτικές ενέργειες είναι λίγα (33,3%) ή 

πολύ λίγα (27,7%).  

Το επίπεδο της υγειονομικής κάλυψης 

των πολιτών τρίτων χωρών κατά τη 

διαμονή τους στα Κέντρα Υποδοχής και 

Ταυτοποίησης και στις δομές φιλοξενίας. 
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Στις ερωτήσεις που αφορούσαν την γενική 

υγειονομική κάλυψη των ΠτΧ κατά την 

διαμονή τους στα ΚΥΤ/ΚΕΔΝ και στις δομές 

φιλοξενίας το μεγαλύτερο ποσοστό των 

επαγγελματιών υγείας απάντησαν ότι 

καλύπτονται σε έναν αρκετά υψηλό βαθμό 

(20,8% πάρα πολύ, 38,9% πολύ, 30,6% 

μέτρια). Αναφορικά με την υγειονομική 

κάλυψη των χρόνιων πασχόντων το 20,8% να 

δηλώνει ότι καλύπτονται πάρα πολύ και 

51,4% να δηλώνει πολύ, ενώ αναφορικά με 

τους ψυχικά ασθενείς το 20,8% δηλώνει ότι 

καλύπτονται πάρα πολύ και 37,5% να 

δηλώνει πολύ. 

Οι περισσότεροι  επαγγελματίες υγείας 

αναφέρουν ότι οι ίδιοι παραπέμπουν 

περιστατικά σε άλλες δομές υγείας (αρκετά 

30,6%, πολύ 20,8% και πάρα πολύ 13,9%) και 

ότι υπάρχει ανάγκη συνεργασίας με άλλες 

δομές υγείας με την συντριπτική πλειοψηφία 

να απαντά πολύ (31,9%) έως πάρα πολύ 

(52,8%). Η μεγαλύτερη ανάγκη συνεργασίας 

φάνηκε να υπάρχει με τις δομές 

δευτεροβάθμιας υγείας με την πλειοψηφία 

των ερωτηθέντων να απαντά πολύ (40%) 

έως πάρα πολύ (40%) και ακολουθεί η 

ανάγκη συνεργασίας με δομές ψυχικής υγείας 

όπου απαντήθηκε ότι υπάρχει πολύ (33%) 

έως πάρα πολύ (48%) ανάγκη.  

Τα σημαντικότερα προβλήματα που 

αντιμετωπίζουν οι επαγγελματίες υγείας  

Σε ερωτήσεις που αφορούν την συνεργασία 

με άλλες δομές, την επάρκεια προσωπικού, 

την επάρκεια ιατροφαρμακευτικού υλικού 

και την ανάγκη στελέχωσης των κλιμακίων 

με επιπλέον εξειδικευμένο προσωπικό, οι 

συμμετέχοντες συμφωνούν ότι υπάρχουν 

σημαντικές ανεπάρκειες. Στην ερώτηση 

αναφορικά με τις συχνότερες προκλήσεις που 

αντιμετωπίζουν οι επαγγελματίες υγείας 

κατά την άσκηση των καθηκόντων τους, 15 

από τους 72 ερωτηθέντες απάντησαν ότι μία 

από τις προκλήσεις είναι η συνεργασία 

μεταξύ των εμπλεκόμενων φορέων, 

συμπεριλαμβανομένων άλλων δομών υγείας, 

ενώ αρκετοί ανέφεραν την ανάγκη έγκαιρης 

εξυπηρέτησης των ΠτΧ από άλλες δομές 

υγείας. 

Στις ερωτήσεις που αφορούσαν την ανάγκη 

στελέχωσης των κλιμακίων με επιπλέον 

εξειδικευμένο προσωπικό και 

ιατροφαρμακευτικό υλικό, οι επαγγελματίες 

υγείας απάντησαν ότι υπάρχει πάρα πολύ 

ανάγκη σε ιατρικές ειδικότητες (54%), 

ψυχοκοινωνικές υπηρεσίες (36,1%), 

ιατροφαρμακευτικό υλικό (55%) και 

διαπολιτισμικούς διαμεσολαβητές (69,4%). 

Επίσης 14 από τους 72 ερωτηθέντες 

απάντησαν ότι η επικοινωνία και η 

διαπολιτισμική μεσολάβηση είναι οι 

σημαντικότερες προκλήσεις που 

αντιμετωπίζουν. Επιπλέον, υπήρξαν 

απαντήσεις οι οποίες αφορούσαν την στάση 

των ΠτΧ όπως «Υπερβολικές απαιτήσεις από 

τους ΠτΧ», «Δεν μπορούν να καταλάβουν οι 

ΠτΧ τις γνώσεις που τους δίνονται», «Πολύς 
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κόσμος με μειωμένο μορφωτικό επίπεδο  

καθιστά δύσκολη τη κατανόηση βασικών 

δεδομένων» και θα μπορούσαν να αποδοθούν 

σε κακή επικοινωνία ή αποτυχία της 

διαπολιτισμικής διαμεσολάβησης. 

Στο ερώτημα σχετικά με το επίπεδο 

επικοινωνίας μεταξύ των ΠτΧ και των 

επαγγελματιών υγείας η πλειοψηφία των 

συμμετεχόντων (40,3%, Ν=29) απάντησε ότι 

αυτό συμβαίνει σε μέτριο βαθμό ενώ στο 

ερώτημα που αφορούσε την επαρκή 

εκπαίδευση των επαγγελματιών υγείας η 

πλειοψηφία των συμμετεχόντων (43,1%, 

Ν=31) απάντησε ότι αυτό επίσης συμβαίνει 

σε μέτριο βαθμό. Τέλος η πλειοψηφία των 

συμμετεχόντων (65,3%, Ν=47) απέδωσε την 

κακή επικοινωνία ανάμεσα στο προσωπικό 

και στους ΠτΧ, σε όλους τους δρώντες 

ανθρώπινους παράγοντες στις δομές 

φιλοξενίας (ΠτΧ, διαπολιτισμικοί 

διαμεσολαβητές, επαγγελματίες υγείας).   

 

ΣΥΖΗΤΗΣΗ 

Από την παρούσα έρευνα διαπιστώθηκε ότι οι 

υγειονομικές ανάγκες των ΠτΧ είναι 

αυξημένες κατά την άφιξη τους στην Ελλάδα. 

Οι ΠτΧ στερούμενοι βασικής υγειονομικής 

περίθαλψης για αρκετό καιρό, εισέρχονται 

στην Ελλάδα σημαντικά επιβαρυμένοι, ενώ 

φάνηκε επιπλέον ότι έχουν χαμηλή 

εμβολιαστική κάλυψη και οι γνώσεις τους 

σχετικά με θέματα υγείας είναι 

περιορισμένες. Το υγειονομικό υπόβαθρο των 

ΠτΧ είναι μία σημαντική πρόκληση που 

καλούνται να αντιμετωπίσουν οι 

επαγγελματίες υγείας.    

Οι ΠτΧ στα Κέντρα Υποδοχής και 

Ταυτοποίησης και στις Δομές Φιλοξενίας 

διατρέχουν κίνδυνο μόλυνσης και μετάδοσης 

μεταδιδόμενων ασθενειών, λόγω των 

συνθηκών διαβίωσης, καθώς έχει 

διαπιστωθεί ότι υπάρχει μεγάλος 

συνωστισμός εντός των δομών και χαμηλή 

εμβολιαστική κάλυψη. Σε παρόμοιες έρευνες 

σχετικά με την υγεία των προσφύγων και 

μεταναστών έχουν διαπιστωθεί υψηλά 

ποσοστά μεταδοτικών ασθενειών κατά την 

άφιξη τους στις χώρες υποδοχής και κυρίως 

κατά την παραμονή τους στις δομές 

φιλοξενίας. Σε ασθενείς που εξετάστηκαν σε 

Κέντρα Υποδοχής και Ταυτοποίησης, 

διαπιστώθηκε ότι ένα μεγάλο ποσοστό 

νοσούσε από κάποια μεταδοτική ασθένεια 

όπως, λοιμώξεις της αναπνευστικής οδού,  

δερματολογικές λοιμώξεις, ψώρα και 

γαστρεντερικές παθήσεις.19,20,21 Αντίθετα 

αυτό δεν διαπιστώθηκε στην παρούσα 

έρευνα καθώς οι ασθενείς με μεταδιδόμενες 

ασθένειες αποτελούν το μικρότερο ποσοστό 

των ημερήσιων περιστατικών. Αυτό πιθανά 

να οφείλετε στο γεγονός οτι η μείωση των 

προσφυγικών ροών είχε ως αποτέλεσμα την 

αισθητή μείωση των διαμενόντων στις δομές 

φιλοξενίας και συντέλεσε στη μείωση της 

μετάδοσης των μεταδοτικών ασθενειών αλλά 

και την καλύτερη αντιμετώπιση αυτών. Αν 
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και οι μολυσματικές ασθένειες μεταξύ των 

ΠτΧ φαίνεται να έχουν αμελητέο αντίκτυπο 

στην ευρωπαϊκή επιδημιολογία, είναι 

σημαντικό να υπάρχουν προγράμματα 

προσυμπτωματικού ελέγχου. Η κατάλληλη 

πρόσβαση στην περίθαλψη ανεξάρτητα από 

το νομικό καθεστώς είναι ζωτικής σημασίας 

για τη βελτίωση της κατάστασης της υγείας 

και την πρόληψη της εξάπλωσης 

μεταδοτικών καταστάσεων.22 

Παρόλη την συμφωνία των επαγγελματιών 

υγείας περί μειωμένης υγειονομικής 

περίθαλψης στο παρελθόν και ιδιαιτέρως της 

διαπίστωσης ότι υπάρχει χαμηλή 

εμβολιαστική κάλυψη, στα ερωτήματα 

σχετικά με τα ημερήσια περιστατικά τα οποία 

διαχειρίζονται, οι προληπτικές ενέργειες στις 

οποίες συμπεριλαμβάνεται και ο εμβολιασμός 

έχουν αρκετά χαμηλή συχνότητα με την 

πλειοψηφία των επαγγελματιών υγείας να 

απαντά ότι τα ημερήσια περιστατικά που 

αφορούν προληπτικές ενέργειες είναι λίγα ή 

πολύ λίγα. Αντίστοιχα σε μελέτη 

διαπιστώθηκε ότι υπάρχει  έλλειψη 

προγράμματος εμβολιασμού,  ανεπαρκής 

υγιεινή και σοβαρός συνωστισμός που 

δυσχεραίνουν αρκετά το επίπεδο υγείας των 

ΠτΧ.23 Το 2015 ο Παγκόσμιος Οργανισμός 

Υγείας, η Ύπατη Αρμοστεία του ΟΗΕ καθώς 

και η UNICEF, σε κοινή τους δήλωση 

συνέστησαν την άμεση δημιουργία 

προγράμματος εμβολιασμού των ΠτΧ που 

διαμένουν πάνω από μία εβδομάδα σε μία 

χώρα. Επιπλέον, την ίδια χρονιά το 

Ευρωπαϊκό Κέντρο Πρόληψης και Ελέγχου 

νοσημάτων τόνισε ότι ο έλεγχος της 

κατάστασης εμβολιασμού των ΠτΧ θα πρέπει 

να γίνει αναπόσπαστο μέρος της γενικής 

αξιολόγησης της υγείας των ΠτΧ που 

πραγματοποιείται κατά την άφιξη τους.24 

Σε σχέση με τις χρόνιες παθήσεις στην έρευνα 

φάνηκε ότι οι χρόνιες παθήσεις απασχολούν 

σε μεγαλύτερο ποσοστό τους επαγγελματίες 

υγείας. Σύμφωνα με έρευνες αναφορικά με τις 

μη μεταδοτικές/χρόνιες ασθένειες φαίνεται 

ότι οι μετακινούμενοι πληθυσμοί πλήττονται 

σε ένα σημαντικό ποσοστό από αυτές. 

Παρόμοια αποτελέσματα διαπιστώθηκαν από 

τους Jervelund et al25 όπου αναφέρεται ότι οι 

νέες διαγνώσεις μη μεταδιδόμενων 

ασθενειών μετά την άφιξη των ΠτΧ στην 

Ελλάδα αποτελούν την συντριπτική 

πλειοψηφία όλων των περιπτώσεων ενώ 

διαπιστώθηκε ότι το 41,3% δεν έλαβε την 

απαραίτητη υγειονομική περίθαλψη για μη 

μεταδιδόμενες ασθένειες κατά την άφιξη τους 

στην Ελλάδα. Αυτό αιτιολογείται καθώς οι 

μετακινούμενοι πληθυσμοί φαίνεται να είναι 

ιδιαίτερα επιβαρυμένοι από τις χρόνιες 

παθήσεις λόγω του βίαιου εκτοπισμού και 

του ταξιδιού τους προς της χώρα που 

επιθυμούν να καταθέσουν αίτημα ασύλου 

καθώς δεν λάμβαναν την κατάλληλη 

υγειονομική περίθαλψη για μεγάλο χρονικό 

διάστημα.16,19,20 
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Επιπρόσθετα σε πολλές έρευνες που 

πραγματοποιήθηκαν στους μετακινούμενους 

πληθυσμούς, σε δομές φιλοξενίας, έδειξαν ότι 

υπάρχουν μεγάλα ποσοστά ασθενών που 

χρήζουν ψυχολογικής ακόμη και ψυχιατρικής 

υποστήριξης διότι διαπιστώθηκαν υψηλά 

ποσοστά μετατραυματικού στρες, αγχώδους 

διαταραχής και κατάθλιψης.16,19,27 Παρόλα 

αυτά στις απαντήσεις των επαγγελματιών 

υγείας τα ημερήσια ποσοστά επισκέψεων για 

θέματα ψυχικής υγείας είναι χαμηλά ενώ 

φαίνεται ότι υπάρχει ανάγκη επιπλέον 

προσωπικού και συνεργασίας με δομές 

ψυχικής υγείας. Το χαμηλό ποσοστό 

ημερήσιων επισκέψεων θα μπορούσε να 

οφείλεται είτε σε έλλειψη εξειδικευμένου 

προσωπικού που θα μπορούσε να 

εξυπηρετήσει τους ΠτΧ και σε έλλειψη 

κατάλληλων δομών περίθαλψης για θέματα 

ψυχικής υγείας, είτε σε έλλειψη ενημέρωσης 

των διαθέσιμων υπηρεσιών. Σε έρευνα που 

πραγματοποιήθηκε στο τοπικό νοσοκομείο 

της Χίου διαπιστώθηκε ότι η οικονομική 

κρίση είχε ως αποτέλεσμα την υποβάθμιση 

των συστημάτων υγείας της ελληνικής 

επαρχίας καθώς υπήρξαν σημαντικές 

ελλείψεις σε εξειδικευμένους επαγγελματίες 

ψυχικής υγείας αλλά και σε καταρτισμένους 

διαπολιτισμικούς μεσολαβητές. Αναφέρεται 

επίσης ότι το τοπικό νοσοκομείο της Χίου δεν 

μπορούσε να καλύψει τον διαρκώς 

αυξανόμενο αριθμό των αιτημάτων για 

ψυχιατρική και παιδοψυχιατρική 

αξιολόγηση.28 Σύμφωνα με τους Farmakioti et 

al29 ο χρόνος αναμονής για ραντεβού με 

ψυχίατρο στα νησιά διαρκούσε από τρεις έως 

έξι μήνες και σε ορισμένες περιπτώσεις 

αφορούσε ασθενείς με σοβαρή ψυχοπάθεια. 

Επιπλέον, από την έρευνα διαπιστώθηκε ότι 

τα μαιευτικά/γυναικολογικά περιστατικά 

φαίνεται να απασχολούν σε πολύ μικρό 

ποσοστό τους επαγγελματίες υγείας στα 

ΚΥΤ/ΚΕΔΝ και στις δομές φιλοξενίας παρότι 

έχει διαπιστωθεί αξιοσημείωτη τάση σε 

χαμηλούς δείκτες που σχετίζονται με την 

εγκυμοσύνη και αφορούν τις γυναίκες 

πρόσφυγες και μετανάστριες ενώ επιπλέον 

έχει διαπιστωθεί ότι οι γνώσεις τους σχετικά 

με τον οικογενειακό προγραμματισμό είναι 

γενικά μειωμένες καθώς δεν υπάρχει 

επίγνωση της διαθέσιμης υποστήριξης.15        

Σύμφωνα με τις απαντήσεις των 

επαγγελματιών υγείας στα ΚΥΤ/ΚΕΔΝ και 

στις δομές φιλοξενίας τα προβλήματα που 

αντιμετωπίζουν στην άσκηση των 

καθηκόντων τους αφορούν κυρίως την 

έλλειψη εξειδικευμένου προσωπικού, την 

έλλειψη ιατροφαρμακευτικού εξοπλισμού, 

την συνεργασία με άλλες δομές υγείας κυρίως 

δευτεροβάθμιας και ψυχικής περίθαλψης, την 

επικοινωνία και την διαπολιτισμική 

διαμεσολάβηση. Οι Heberbrand et al30 

τονίζουν την σημαντικότητα της συνεχούς 

εκπαίδευσης των διαπολιτισμικών 

διαμεσολαβητών και των επαγγελματιών 

υγείας καθώς και την συνεργασία τους με 
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πολιτισμικές ομάδες προκειμένου να 

ενισχυθεί η επικοινωνία μεταξύ των 

επαγγελματιών και των ΠτΧ.30 Όπως έχει 

διαπιστωθεί σε αντίστοιχες έρευνες η 

επικοινωνία και η έλλειψη διαπολιτισμικών 

διαμεσολαβητών είναι ένα από τα βασικά 

εμπόδια πρόσβασης σε υπηρεσίες υγείας για 

τους ΠτΧ.29,30  

Οι παραπάνω προκλήσεις είναι δυνατόν να 

λειτουργήσουν ως εμπόδια στην πρόσβαση 

των ΠτΧ σε υπηρεσίες υγείας και να 

οδηγήσουν σε ανεκπλήρωτες υγειονομικές 

ανάγκες βάζοντας σε δυσμενή θέση τόσο την 

ατομική υγεία των ΠτΧ όσο και την δημόσια 

υγεία. Σύμφωνα με τους Kondilis et al31 η 

παροχή υγειονομικής περίθαλψης στα ΚΥΤ 

και στις δομές φιλοξενίας προσφύγων 

φαίνεται να ήταν ανεπαρκής με μεγάλο χρόνο 

αναμονής για ιατρική υποστήριξη και συχνά 

με περιορισμένες δυνατότητες πρόσβασης σε 

δευτεροβάθμια περίθαλψη. Ένα επιπλέον 

εμπόδιο στην πρόσβαση των προσφύγων 

αποτέλεσε και ο βαθμός ξενοφοβίας καθώς 

είναι πιθανό να επηρεάσει την αναζήτηση 

ιατρικής βοήθειας. Από την βιβλιογραφική 

ανασκόπηση έχουν προκύψει μεγάλο πλήθος 

αντίστοιχων μελετών που ερευνούν τα 

προγράμματα υγειονομικής κάλυψης των ΠτΧ 

στα Κέντρα Υποδοχής και Ταυτοποίησης και 

στις δομές φιλοξενίας. Παρόλα αυτά μετά το 

ξέσπασμα της προσφυγικής κρίσης, οι 

περισσότερες έρευνες που έχουν γίνει 

εστιάζουν σε περιόδους με πολύ υψηλά 

ποσοστά προσφυγικών ροών, μεταξύ 2015-

2020, ενώ δεν βρέθηκαν αρκετές μελέτες  να 

αφορούν την περίοδο μετά το 2020 όπου οι 

προσφυγές ροές έχουν μειωθεί αισθητά. 

Χαρακτηριστικό παράδειγμα αυτής της 

μείωσης, σύμφωνα με τα στοιχεία του 

Υπουργείου Μετανάστευσης και Ασύλου, 

είναι το γεγονός ότι το 2019 οι 

προκαταγραφές ασύλου στα ΚΥΤ ήταν 

93.051, για το 2020 ήταν 25.471, για το 2021 

ήταν 18.994 και για το 2022 ήταν 26.631.(32) 

Οπότε θα ήταν σημαντικό η παρούσα έρευνα 

να συγκριθεί με έρευνες που έχουν γίνει πιο 

πρόσφατα και συμπεριλαμβάνουν την 

αισθητή μείωση των αιτούντων άσυλο που 

φιλοξενούνται στα ΚΥΤ/ΚΕΔΝ και στις δομές 

φιλοξενίας. Στα ερωτήματα σχετικά με την 

υγειονομική κάλυψη των ΠτΧ, η πλειοψηφία 

των επαγγελματιών υγείας απάντησαν ότι 

είναι καλή ενώ τα συμπεράσματα άλλων 

ερευνών ήταν αντίθετα. Η αντίθεση αυτή 

πιθανόν να οφείλεται στην σημαντική μείωση 

του πληθυσμού εντός των δομών φιλοξενίας.  

Οι προσφυγικές ροές στο πέρασμα του 

χρόνου είναι διαρκώς μεταβαλλόμενες οπότε 

δημιουργείται ένα ασταθές περιβάλλον. Ο 

πληθυσμός εντός των δομών φιλοξενίας 

αποτελείται από πολίτες πολλών και 

διαφορετικών εθνικοτήτων, πολιτισμικών 

αλλά και υγειονομικών υποβάθρων όπως τη 

Συρία, το Αφγανιστάν, το Πακιστάν, την 

Παλαιστινιακή Αρχή, την Αίγυπτος, την 

Σομαλία κ.α.32  Η χώρα προέλευσης και η 
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τοπική επιδημιολογία είναι σημαντικοί 

παράγοντες κατά την εξέταση ασθενειών.33 

Ένα ασταθές και συνεχώς μεταβαλλόμενο 

περιβάλλον αποτελεί βασική πρόκληση των 

εμπλεκόμενων φορέων στην προσπάθεια 

τους να αναπτύξουν αποδοτικά προγράμματα 

υγειονομικής περίθαλψης για τους ΠτΧ στα 

κέντρα φιλοξενίας, τα οποία είναι ζωτικής 

σημασίας τόσο για την ατομική τους υγεία 

όσο και  την δημόσια υγεία. 

 

ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 

Από την παρούσα έρευνα διαπιστώθηκε ότι 

ένα μεγάλο ποσοστό των ημερήσιων 

επισκέψεων αφορά τις χρόνιες παθήσεις. 

Αντιθέτως το ποσοστό τόσο των 

μεταδιδόμενων νοσημάτων όσο και των 

ψυχικών νοσημάτων φάνηκε να είναι 

σημαντικά χαμηλό παρότι σε πολλές έρευνες 

έχουν διαπιστωθεί υψηλά ποσοστά 

μεταδιδόμενων και χρόνιων νοημάτων που 

πλήττουν τους μετακινούμενους πληθυσμούς. 

Οπότε η παραπάνω διαπίστωση είναι 

σημαντικό να διερευνηθεί περαιτέρω ώστε 

εντοπιστούν οι λόγοι για τους οποίους 

υπάρχουν αυτά τα χαμηλά ποσοστά σε αυτές 

τις δύο περιπτώσεις. Επιπλέον, 

διαπιστώθηκαν σημαντικές ελλείψεις τόσο σε 

έμψυχο δυναμικό όσο και σε 

ιατροφαρμακευτικό εξοπλισμό αλλά και 

σημαντικά προβλήματα που αφορούν την 

επικοινωνία και την συνεργασία.  

Συμπερασματικά, είναι σημαντικό να 

δημιουργηθεί ένα αποδοτικό πρόγραμμα 

υγείας στα ΚΥΤ/ΚΕΔΝ και στις δομές 

φιλοξενίας που να απαντά στις βασικές 

προκλήσεις που αντιμετωπίζουν καθημερινά 

οι επαγγελματίες υγείας (ελλείψεις, 

διασύνδεση/συνεργασία και επικοινωνία), 

στην πολυπλοκότητα των ασθενειών των 

ΠτΧ (χρόνιοι ασθενείς, ψυχικά νοσούντες και 

ασθενείς με μεταδιδόμενα νοσήματα), στο 

ασταθές και συνεχώς μεταβαλλόμενο 

περιβάλλον και στην πολυπολιτισμικότητα 

των δομών αυτών. Στόχος ενός 

προγράμματος υγείας για τους αιτούντες 

άσυλο θα πρέπει να είναι η επίλυση των 

βασικών εμποδίων και προκλήσεων, ώστε να 

περιθάλπονται οι αιτούντες άσυλο 

αποτελεσματικά, να μειωθεί ο φόρτος 

εργασίας των δομών υγείας και να 

διασφαλιστεί τόσο η ατομική όσο και η 

δημόσια υγεία. Ένα πρόγραμμα υγείας σε 

δομές φιλοξενίας ΠτΧ επηρεάζεται από 

πολλούς και διαφορετικούς παραμέτρους. 

Αρχικά είναι σημαντικό να διαπιστωθούν με 

βάση τις εκθέσεις διεθνών οργανισμών, όπως 

του Παγκόσμιου Οργανισμού Υγείας, το ECDC 

κ.α., οι υγειονομικές ανάγκες των ΠτΧ που 

φτάνουν στην Ελλάδα ώστε να δημιουργεί 

ολοκληρωμένο σχέδιο αντιμετώπισης. 

Έπειτα, οι επαγγελματίες υγείας θα πρέπει να 

είναι επαρκώς ενημερωμένοι και 

εκπαιδευμένοι τόσο για τους παράγοντες 

κινδύνου εμφάνισης διαφόρων ασθενειών με 



ΤΟ ΒΗΜΑ ΤΟΥ ΑΣΚΛΗΠΙΟΥ® 

Τόμος 24, Τεύχος 2  (Απρίλιος - Ιούνιος 2025) 

Σελίδα | 233  
 

ISSN: 2241-6005      Περιοδικό το ΒΗΜΑ του ΑΣΚΛΗΠΙΟΥ © 2025      www.vima-asklipiou.gr 

βάση την χώρα καταγωγής των ΠτΧ αλλά του 

ταξιδιού τους προς την Ελλάδα, όσο και για το 

πολιτισμικό υπόβαθρο και τις ιδιαιτερότητες 

των ΠτΧ. Τέλος, θα πρέπει να δοθούν λύσεις 

για την αντιμετώπιση βασικών προκλήσεων 

που αντιμετωπίζουν οι επαγγελματίες υγείας 

κατά την άσκηση των καθηκόντων τους όπως 

είναι η ενίσχυση των κλιμακίων με 

εξειδικευμένο προσωπικό, η ύπαρξη 

ιατροφαρμακευτικού εξοπλισμού αλλά και η 

διασύνδεση και ο συντονισμός όλων των 

εμπλεκόμενων φορέων.       

 

Θα ήθελα να ευχαριστήσω την επιβλέπουσα 

Καθηγήτρια μου κα Ευαγγελία Λάππα για την 

πολύτιμη υποστήριξη και καθοδήγηση της. 
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ 

ΠΙΝΑΚΑΣ 1. Κατανομή δημογραφικών στοιχείων επαγγελματιών υγείας. 

  Συχνότ
ητα 

Ποσοσ
τό 

Φύλο 
Άντρας  25 34,7% 
Γυναίκα  47 65,3% 

Εκπαίδευση 

Πρωτοβάθμια  1 1,4% 
Δευτεροβάθμια  11 15,3% 
Τριτοβάθμια  30 41,7% 
Μεταπτυχιακό  27 37,5% 
Διδακτορικό  3 4,2% 

Ειδικότητα 

 Ιατρός 
Νοσηλευτής/τρια 
Μαία 
Ψυχολόγος 
Κοινωνικός Λειτουργός 
Συντονιστής/τρια 
Διαπολιτισμικός/Διαμεσο

λαβητής 
Διασώστης, Πλήρωμα 

Ασθενοφόρου 
Άλλο 

5 
20 
7 
7 
2 
12 
6 
3 
10 

6,9% 
27,8% 
9,7% 
9,7% 
2,8% 
16,7% 
8,3% 
4,2% 
13,8% 

Ηλικία 

20-25 
25-30 
30-35 
35-40 
40-45 
45+ 

 1 
12 
14 
15 
15 
15 

1,4% 
16,7% 
19,4% 
20,8% 
20,8% 
20,8% 

Εμπειρία 

0-2  3 4,2% 
2-4  21 29,2% 
4-6  19 26,4% 
6+  29 40,3% 

Δομή 
δραστηριότητας 

ΚΥΤ & ΚΕΔΝ 
Δομές Φιλοξενίας 
Άλλο 

 47 
22 
3 

65,3% 
30,6% 
4,2% 

Οργανισμός 
δραστηριότητας 

ΕΟΔΥ 
ΜΚΟ ή ΑΜΚΕ 
Διεθνής Οργανισμός 

 54 
6 
11 

75% 
8,3% 
15,3% 
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 Συχνότητα Ποσοστό 

Πληθυσμός 
δομής 

<500 21 29,2% 
500-1000 13 18,1% 
1000-2000 32 44,4% 
>2000 6 8,3% 

Χώρα 
καταγωγής 

φιλοξενούμενω
ν 

Αφγανιστάν 
Συρία 
Σομαλία 
Παλαιστίνη 
Ιράκ 
Ιράν 
Λ.Δ. Κονγκό 
Άλλο 

31 
10 
20 
3 
2 
1 
2 
3 

43,1% 
13,9% 
27,8% 
4,2% 
2,8% 
1,4% 
2,8% 
4,2% 

 


