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ΠΕΡΙΛΗΨΗ
ΕΙΣΑΓΩΓΗ: Οι ανάγκες υγείας του συνεχώς αυ-
ξανόμενου πληθυσμού των μεταναστών απο-
τελούν μια πρόκληση για τα συστήματα υγείας 
διεθνώς.
ΣΚΟΠΟΣ: Να διερευνηθεί (α) η πρόσβαση των 
μεταναστών στις υπηρεσίες υγείας, (β) η χρήση 
των υπηρεσιών υγείας από τους μετανάστες και 
(γ) τα εμπόδια που συναντούν οι μετανάστες στη 
χρήση των υπηρεσιών υγείας.
ΥΛΙΚΟ ΚΑΙ ΜΕΘΟΔΟΣ: Η αναζήτηση πραγμα-
τοποιήθηκε τον Ιούλιο του 2021 στο PubMed, 
το Scopus, το Web of Science, το Medline και τη 
Cinahl. Οι λέξεις-κλειδιά που χρησιμοποιήθηκαν, 
ήταν οι εξής: immigrants, migrants, access, use, 
utilization, healthcare services, services, health, 
needs, barriers, difficulties.
ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ: Ο αριθμός των μελετών που 
συμπεριλήφθηκαν στην ανασκόπηση ήταν 128. 
Στο 61,4% των μελετών που συγκρίθηκαν οι με-
τανάστες με τους γηγενείς βρέθηκε ότι οι γηγε-
νείς είχαν καλύτερη πρόσβαση στις υπηρεσίες 

υγείας και χρησιμοποιούσαν καλύτερα τις υπη-
ρεσίες υγείας σε σχέση με τους μετανάστες, ενώ 
στο 38,6% βρέθηκε το αντίθετο. Στο 67,2% των 
μελετών βρέθηκε ότι οι μετανάστες αντιμετω-
πίζουν εμπόδια στην πρόσβαση στις υπηρεσί-
ες υγείας και στη χρήση τους. Τα εμπόδια αυτά 
συνοψίζονται σε πέντε μεγάλες κατηγορίες που 
είναι οι εξής: κοινωνικά και οικονομικά εμπόδια, 
εμπόδια που σχετίζονται με το σύστημα υγείας, 
πολιτισμικά εμπόδια, εμπόδια που σχετίζονται με 
τις γνώσεις και προσωπικά εμπόδια. 
ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ: Οι μετανάστες εξακολουθούν 
να αντιμετωπίζουν ανισότητες τόσο στην πρό-
σβαση στις υπηρεσίες υγείας όσο και στη χρήση 
τους. Για τον λόγο αυτόν, απαιτούνται συντονι-
σμένες προσπάθειες για την αύξηση των γνώσε-
ων των μεταναστών, την εφαρμογή πολιτισμικά 
ευαίσθητων παρεμβάσεων στις κοινότητες των 
μεταναστών και την καλύτερη ενημέρωση των 
επαγγελματιών υγείας, έτσι ώστε να προσεγγί-
σουν αποτελεσματικότερα τους μετανάστες.
ΛΕΞΕΙΣ-ΚΛΕΙΔΙΑ: μετανάστες, πρόσβαση, χρή-
ση, υπηρεσίες υγείας, εμπόδια
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ABSTRACT
BACKGROUND: The health needs of the growing 
migrant population pose a challenge to health 
systems worldwide.
AIM: To investigate (a) migrants’ access to health 
services, (b) migrants’ use of health services, and 
(c) the barriers migrants face in using health 
services.
MATERIAL AND METHODS: Our review was 
conducted in July 2021 in PubMed, Scopus, 
Web of Science, Medline and Cinahl. We used 
the following keywords: immigrants, migrants, 
access, use, utilization, healthcare services, 
services, health, needs, barriers, difficulties.
RESULTS: The number of studies included in 
our review was 128. In 61.4% of the studies 
comparing migrants with natives, we found that 
natives had better access to health services and 
used better health services than migrants, while 
38.6% found the opposite. Sixty seven point two 
percent of studies found that migrants faced 
barriers in access and use of health services. These 

barriers are summarized in five broad categories: 
social and economic barriers, health system 
related barriers, cultural barriers, knowledge 
related barriers and personal barriers. 
CONCLUSIONS: Migrants continue to face 
inequalities in both access to health services and 
use of health services. Thus, coordinated efforts 
are needed to increase migrants’ knowledge, 
implement culturally sensitive interventions 
in migrant communities, and better inform 
health professionals so that they can approach 
migrants more effectively.
KEYWORDS: migrants, access, use, health 
services, barriers
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ
Οι ανάγκες υγείας του συνεχώς αυξανόμενου 
πληθυσμού των μεταναστών αποτελούν μια 
πρόκληση για τα συστήματα υγείας διεθνώς. Η 
Αμερική είναι η ήπειρος με τον μεγαλύτερο αριθ-
μό μεταναστών, με τον αριθμό να έχει αυξηθεί 
από 47 εκατομμύρια το 2000 σε 57,5 εκατομμύ-
ρια το 2012 (Loue and Sajatovic, 2012). Παρόμοια 
είναι η κατάσταση και στην Ευρώπη, με τους με-
τανάστες να αποτελούν περίπου το 9% του συνο-
λικού πληθυσμού (Loue and Sajatovic, 2012). Μά-
λιστα, στην Ευρώπη, το 7-13% των μεταναστών 
δεν έχουν νόμιμα έγγραφα παραμονής (Karl-
Trummer et al., 2010).
Η πρόσβαση σε υπηρεσίες υγείας υψηλής ποι-
ότητας είναι ένα εξαιρετικά σημαντικό ζήτη-
μα για τους μετανάστες, καθώς αντιμετωπίζουν 
άνισες ευκαιρίες θεραπευτικών παρεμβάσεων 
(The Lancet Public Health, 2018). Ο αυξανόμε-
νος πληθυσμός των μεταναστών αντικατοπτρί-
ζεται και στις αυξανόμενες ανάγκες για υπηρεσί-
ες υγείας. Για τον λόγο αυτόν, απαιτείται και μια 
αντίστοιχη αναπροσαρμογή των πολιτικών υγεί-
ας σε διεθνές επίπεδο για την καλύτερη προστα-
σία της υγείας των μεταναστών (Macpherson et 
al., 2007). Τα τελευταία χρόνια μάλιστα το ζήτημα 
της υγείας των μεταναστών έχει επεκταθεί από 
την παροχή φροντίδα υγείας σε ασθενείς στην 
προαγωγή της υγείας και την πρόληψη. Ο Παγκό-
σμιος Οργανισμός Υγείας διαδραματίζει καταλυ-
τικό ρόλο στην καλύτερη αντιμετώπιση των ζη-
τημάτων υγείας που αφορούν στους μετανάστες 
(World Health Organization, 2008). 
Το ζήτημα της υγείας των μεταναστών και τις 
πρόσβασης στις υπηρεσίες υγείας είναι δυναμικό 
και σύνθετο, περιλαμβάνοντας διάφορα στάδια 
της μετανάστευσης όπως την περίοδο πριν από 
την μετανάστευση, τα πρώτα έτη της μετανά-
στευσης και τους μετανάστες έπειτα από αρκετά 
χρόνια διαμονής στη χώρα υποδοχής (Lassetter 
and Callister, 2009; Ullmann et al., 2011). Επιπλέον, 
το ζήτημα αυτό σχετίζεται και με διάφορους κοι-
νωνικούς προσδιοριστές που δεν αφορούν μό-
νο στα χαρακτηριστικά των μεταναστών, όπως 
π.χ. το φύλο, η πολιτισμική διαφορετικότητα, οι 
εμπειρίες κ.ά., αλλά και στο πολιτισμικό περιβάλ-
λον των χωρών υποδοχής, όπως π.χ. το σύστη-
μα υγείας, οι συνθήκες διαβίωσης, οι ηθικές, θρη-
σκευτικές και πολιτισμικές αξίες κ.ά. (Malmusi et 
al., 2010; Spallek et al., 2011).

ΣΚΟΠΟΣ
Σκοπός της παρούσας συστηματικής βιβλιογρα-
φικής ανασκόπησης ήταν να διερευνηθεί (α) η 
πρόσβαση των μεταναστών στις υπηρεσίες υγεί-
ας, (β) η χρήση των υπηρεσιών υγείας από τους 
μετανάστες και (γ) τα εμπόδια που συναντούν οι 
μετανάστες στη χρήση των υπηρεσιών υγείας.

ΥΛΙΚΟ ΚΑΙ ΜΕΘΟΔΟΣ
Η αναζήτηση πραγματοποιήθηκε τον Ιούλιο 
του 2021 σε πέντε από τις μεγαλύτερες βιβλι-
ογραφικές βάσεις αναζήτησης και πιο συγκε-
κριμένα στο PubMed, στο Scopus, στο Web of 
Science, στο Medline και στη Cinahl. Οι λέξεις-
κλειδιά που χρησιμοποιήθηκαν, ήταν οι εξής: 
immigrants, migrants, access, use, utilization, 
healthcare services, services, health, needs, 
barriers, difficulties.
Τα κριτήρια ένταξης των μελετών που συμπερι-
λήφθηκαν στην ανασκόπηση ήταν τα εξής:
-	 Η γλώσσα δημοσίευσης των άρθρων ήταν η 

αγγλική. 
-	 Οι μελέτες περιλάμβαναν ενήλικες μετανά-

στες.
-	 Οι μελέτες αφορούσαν στην πρόσβαση των 

μεταναστών στις υπηρεσίες υγείας, στη χρή-
ση των υπηρεσιών υγείας από τους μετανάστες 
και στα εμπόδια που συναντούν οι μετανάστες 
στη χρήση των υπηρεσιών υγείας.

-	 Οι μετανάστες αξιολογούσαν την πρόσβαση, 
τη χρήση και τα εμπόδια.

-	 Μελέτες που πραγματοποιήθηκαν σε ανεπτυγ-
μένες χώρες και όχι σε αναπτυσσόμενες, έτσι 
ώστε να είναι αποτελεσματικότερη η σύγκριση 
με την Ελλάδα.

Οι μελέτες που προέκυψαν από τη βιβλιογρα-
φική ανασκόπηση παρουσιάζονται στον πίνακα 
1. Στο γράφημα 1 παρουσιάζεται το διάγραμμα 
ροής της βιβλιογραφικής ανασκόπησης. Έπει-
τα από την αρχική αναζήτηση στις βάσεις δεδο-
μένων προέκυψαν συνολικά 4335 εγγραφές από 
τις οποίες αφαιρέθηκαν 459 ως διπλοεγγραφές. 
Στη συνέχεια αφαιρέθηκαν 3432 εγγραφές λόγω 
μη συνάφειας του τίτλου ή/και της περίληψης και 
ακολούθως αφαιρέθηκαν 316 εγγραφές λόγω μη 
συνάφειας του πλήρους κειμένου. Τελικά συμπε-
ριλήφθηκαν 128 μελέτες στην ανασκόπηση. 
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ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ
Στον πίνακα 1 παρουσιάζονται συνοπτικά οι με-
λέτες που προέκυψαν από τη βιβλιογραφική ανα-
σκόπηση και αφορούν στην πρόσβαση των με-
ταναστών στις υπηρεσίες υγείας, στη χρήση των 
υπηρεσιών υγείας και στα εμπόδια που συνα-
ντούν.
Οι χώρες στις οποίες πραγματοποιήθηκαν οι μελέ-
τες που προέκυψαν από την ανασκόπηση ήταν οι 
εξής: Αυστραλία, Αυστρία, Βέλγιο, Γαλλία, Γερμα-
νία, Δανία, Ελβετία, Ελλάδα, Ηνωμένο Βασίλειο, 
ΗΠΑ, Ισπανία, Ιταλία, Καναδάς, Νορβηγία, Ολλαν-
δία, Ουαλία, Πορτογαλία, Σουηδία και Τσεχία.
Το 75,8% των μελετών αφορούσαν στην ποσο-
τική έρευνα και το 24,2% αφορούσαν στην ποι-
οτική έρευνα. Αναφορικά με τις μελέτες στην 
ποσοτική έρευνα μόνο μια μελέτη ήταν μελέ-
τη κοόρτης, ενώ οι υπόλοιπες ήταν συγχρονικές 
μελέτες. Στις μελέτες που αφορούσαν στην ποι-
οτική έρευνα, ο ελάχιστος αριθμός συμμετεχό-
ντων ήταν 10 και ο μέγιστος αριθμός ήταν 135, 
ενώ στις μελέτες που αφορούσαν στην ποσοτι-
κή έρευνα, ο ελάχιστος αριθμός συμμετεχόντων 
ήταν 50 και ο μέγιστος αριθμός ήταν 3.739.244. 
Για τη συλλογή των δεδομένων, στο 53,1% των 
μελετών χρησιμοποιήθηκαν ερωτηματολόγια, 
στο 19,6% πραγματοποιήθηκαν συνεντεύξεις, 
στο 19,5% χρησιμοποιήθηκαν δεδομένα από τα 
ιστορικά αρχεία των χωρών, στο 3,9% πραγμα-
τοποιήθηκαν ομάδες επικέντρωσης και στο 3,9% 
πραγματοποιήθηκαν ομάδες επικέντρωσης και 
συνεντεύξεις. 
Στο 44,5% των μελετών συμμετείχαν και γηγε-
νείς, οπότε και πραγματοποιήθηκαν οι αντίστοι-
χες συγκρίσεις με τους μετανάστες. Στις μελέτες 
αυτές, στο 61,4% οι γηγενείς δήλωσαν ότι είχαν 
καλύτερη πρόσβαση στις υπηρεσίες υγείας και 

χρησιμοποιούσαν καλύτερα τις υπηρεσίες υγεί-
ας σε σχέση με τους μετανάστες, ενώ στο 38,6% 
βρέθηκε το αντίθετο, ότι δηλαδή οι μετανάστες 
δήλωσαν ότι είχαν καλύτερη πρόσβαση στις 
υπηρεσίες υγείας και χρησιμοποιούσαν καλύτε-
ρα τις υπηρεσίες υγείας.
Στο 55,7% των μελετών διερευνήθηκε γενικά η 
πρόσβαση των μεταναστών στις υπηρεσίες υγεί-
ας, ενώ στο 45,3% διερευνήθηκε η πρόσβαση σε 
συγκεκριμένες υπηρεσίες υγείας, όπως οι υπηρε-
σίες πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, ο γενικός 
γιατρός, το τμήμα επειγόντων περιστατικών, η 
νοσηλεία κ.ά.
Στο 67,2% των μελετών βρέθηκε ότι οι μετανά-
στες αντιμετωπίζουν εμπόδια στην πρόσβαση 
στις υπηρεσίες υγείας και στη χρήση τους. Τα 
εμπόδια αυτά συνοψίζονται σε πέντε μεγάλες κα-
τηγορίες που είναι οι εξής:
-	 Κοινωνικά και οικονομικά εμπόδια. 
-	 Εμπόδια που σχετίζονται με το σύστημα υγείας. 
-	 Πολιτισμικά εμπόδια. 
-	 Εμπόδια που σχετίζονται με τις γνώσεις.
-	 Προσωπικά εμπόδια. 
Τα συχνότερα εμπόδια ήταν τα εξής:
-	 Αδυναμία κατανόησης της γλώσσας και επικοι-

νωνίας.
-	 Έλλειψη ασφάλισης.
-	 Έλλειψη ενημέρωσης και γνώσεων.
-	 Έλλειψη οικογενειακής υποστήριξης.
-	 Χαμηλό εκπαιδευτικό επίπεδο.
-	 Μικρή διάρκεια παραμονής στη χώρα μετανά-

στευσης.
-	 Χαμηλό εισόδημα.
-	 Έλλειψη οικογενειακού γιατρού.
-	 Υψηλό κόστος.
Στο γράφημα 2 παρουσιάζονται συνοπτικά τα 
εμπόδια που συναντούν οι μετανάστες στην πρό-
σβαση στις υπηρεσίες υγείας και στη χρήση τους. 

Πίνακας 1. Συνοπτική παρουσίαση των μελετών που αφορούν στην πρόσβαση των μεταναστών στις υπηρεσίες υγείας, στη 
χρήση των υπηρεσιών υγείας και στα εμπόδια που συναντούν.

Παραπομπή Χώρα  
διεξαγωγής

Έτος 
διεξαγωγής

Είδος 
μελέτης

Συμμετέ-
χοντες

Ήπειρος/χώρα/
εθνικότητα

Εργαλεία  
συλλογής  

δεδομένων

Σύγκριση  
με  

γηγενείς

Πρόσβαση  
και χρήση Εμπόδια 

(Liu et al., 
2017)

Ηνωμένο 
Βασίλειο

2017 Ποιοτική 54 Κίνα
Ομάδες επικέ-

ντρωσης και συ-
νεντεύξεις

↓ ↑

(Ellins and 
Glasby, 2016)

Ηνωμένο 
Βασίλειο

2012 Ποιοτική 20 Ασία Συνεντεύξεις ↓ ↑
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Παραπομπή Χώρα  
διεξαγωγής

Έτος 
διεξαγωγής

Είδος 
μελέτης

Συμμετέ-
χοντες

Ήπειρος/χώρα/
εθνικότητα

Εργαλεία  
συλλογής  

δεδομένων

Σύγκριση  
με  

γηγενείς

Πρόσβαση  
και χρήση Εμπόδια 

(Suurmond et 
al., 2016)

Ολλανδία 2012 Ποιοτική 55
Τουρκία, Μαρό-

κο, Σουρινάμ
Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Saltus and 
Pithara, 2015)

Ουαλία 2013 Ποιοτική 32 Ασία Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Thyli et al., 
2014)

Νορβηγία 2009 Ποιοτική 15
Ιράν, Ιράκ, Βο-

σνία-Ερζεγοβίνη, 
Βιετνάμ

Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Liu et al., 
2015)

Ηνωμένο 
Βασίλειο

2015 Ποιοτική 33 Κίνα Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Doshani et al., 
2007)

Ηνωμένο 
Βασίλειο

2007 Ποιοτική 24 Ασία
Ομάδες επικέ-

ντρωσης
↓ ↑

(Nielsen et al., 
2012)

Δανία 2007
Συγχρο-

νική
4.952

Πρώην Γιουγκο-
σλαβία, Ιράν, 

Ιράκ, Λίβανος, 
Πακιστάν, Σομα-
λία, Πακιστάν και 

Τουρκία

Ερωτηματο-
λόγιο 

Χ 

↑ γενικός για-
τρός 

↑ νοσηλεία
↑ εξωτερικά ια-

τρεία ↑ ΤΕΠ
↓ οδοντίατρος

(Buja et al., 
2014)

Ιταλία 2013
Συγχρο-

νική
35.541

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινι-

κή Αμερική, Ωκε-
ανία

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↑ ΤΕΠ

(Berens et al., 
2014)

Γερμανία 2010-2011
Συγχρο-

νική
208.500 Τουρκία Αρχεία Χ ↑ ΠΕ

(Garcia-
Subirats et al., 

2014)
Ισπανία 2006-2012

Συγχρο-
νική

31.063
Ευρώπη, Ασία, 

Αφρική, Λατινική 
Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ
↑ γενικός για-

τρός

(Ricardo-
Rodrigues et 

al., 2015)
Ισπανία 2011

Συγχρο-
νική

5.303
Ερωτηματο-

λόγιο
Χ ↓ ΠΕ

(Solé-Auró et 
al., 2012)

Αυστρία, 
Βέλγιο, Δα-
νία, Γαλλία, 
Γερμανία, 

Ελλάδα, Ιτα-
λία, Ολλαν-

δία, Ισπανία, 
Σουηδία, Ελ-

βετία

2004
Συγχρο-

νική
27.395

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ
↑ γενικός για-

τρός 

(Glaesmer et 
al., 2011)

Γερμανία 2011
Συγχρο-

νική
2.510

Ευρώπη, Βαλκά-
νια, πρώην Σο-
βιετική Ένωση, 

Τουρκία

Ερωτηματο-
λόγιο

X

↑ γενικός για-
τρός 

↑ νοσηλεία
↓ εξωτερικά ια-

τρεία

(Muñoz et al., 
2012)

Ισπανία 2008
Συγχρο-

νική
63.257

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική
Αρχεία Χ 

↑ γενικός για-
τρός

↑ εξωτερικά ια-
τρεία

(Martín-López 
et al., 2013)

Ισπανία 2009
Συγχρο-

νική
5.771

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ΠΕ

(Diaz et al., 
2014)

Νορβηγία 2008
Συγχρο-

νική
2.977.933 Αρχεία Χ 

↑ γενικός για-
τρός

(Denktaş et al., 
2009)

Ολλανδία 2003
Συγχρο-

νική
1503

Τουρκία, Μαρό-
κο, Σουρινάμ

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ 
↑ γενικός για-

τρός
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Πρόσβαση  
και χρήση Εμπόδια 

(Hernández-
Quevedo 

and Jiménez-
Rubio, 2009)

Ισπανία 2003-2006
Συγχρο-

νική
51.086

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινι-

κή Αμερική, Ωκε-
ανία

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ 

↑ νοσηλεία
↑ ΤΕΠ

↓ γενικός για-
τρός

↓ εξωτερικά ια-
τρεία

(Malmusi et al., 
2014)

Τσεχία 2008
Συγχρο-

νική
1.955 Ουκρανία 

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ 

↓ γενικός για-
τρός

↓ εξωτερικά ια-
τρεία
↓ ΤΕΠ

↓ οδοντίατρος

(Jiménez-
Rubio and 

Hernández-
Quevedo, 

2011)

Ισπανία 2003-2006
Συγχρο-

νική
51.086

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινι-

κή Αμερική, Ωκε-
ανία

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ 

↑ ΤΕΠ
↓ γενικός για-

τρός
↓ εξωτερικά ια-

τρεία

(Diaz and 
Kumar, 2014)

Νορβηγία 2008
Συγχρο-

νική
1.605.873 Αρχεία Χ 

↓ γενικός για-
τρός

(de Back et al., 
2015)

Ολλανδία 2009-2010
Συγχρο-

νική
58.274 Αντίλλες  Αρχεία Χ 

↓ γενικός για-
τρός

(Gimeno-Feliu 
et al., 2013)

Ισπανία 2007
Συγχρο-

νική
594.145

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινι-

κή Αμερική, Ωκε-
ανία

Αρχεία Χ 
↓ γενικός για-

τρός

(Sanz et al., 
2011)

Ισπανία 2006
Συγχρο-

νική
13.305

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινι-

κή Αμερική, Ωκε-
ανία

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ 
↓ εξωτερικά ια-

τρεία
↓ ΤΕΠ

(De Luca et al., 
2013)

Ιταλία 2004-2005
Συγχρο-

νική
102.857

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ 
↑ ΤΕΠ 

↓ εξωτερικά ια-
τρεία

(Rinaldi et al., 
2016)

Ιταλία 2011-2014
Συγχρο-

νική
45.645

Ασία, Αφρική, 
Ουκρανία, Μολ-
δαβία, Σερβία, 

Αλβανία

Αρχεία Χ 
↑ νοσηλεία

(de Bruijne et 
al., 2013)

Ολλανδία 1995-2005
Συγχρο-

νική
433.501

Μαρόκο, Τουρ-
κία, Σουρινάμ, 

Αντίλλες
Αρχεία Χ ↑ νοσηλεία

(Ramos et al., 
2013)

Ισπανία 2011
Συγχρο-

νική
42.839

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική
Αρχεία Χ ↓ νοσηλεία

(Neergaard et 
al., 2013)

Δανία 2006
Συγχρο-

νική
599 Ευρώπη Αρχεία Χ 

↑ εξωτερικά ια-
τρεία

(Ruud et al., 
2015)

Νορβηγία 2009
Συγχρο-

νική
3.864

Σουηδία, Πακι-
στάν, Σομαλία, 

Πολωνία

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↑ ΤΕΠ 

(Carrasco-
Garrido et al., 

2009)
Ισπανία 2006

Συγχρο-
νική

28.042
Ευρώπη, Ασία, 

Αφρική, Λατινική 
Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↑ ΤΕΠ

(Sandvik et al., 
2012)

Νορβηγία 2008
Συγχρο-

νική
715.278

Πολωνία, Γερ-
μανία, Ιράκ, Σο-

μαλία
Αρχεία Χ ↓ ΤΕΠ
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(Jensen et al., 
2012)

Δανία 2008-2009
Συγχρο-

νική
149.234

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική
Αρχεία Χ ↓ ΠΕ

(Carrasco-
Garrido et al., 

2014)
Ισπανία 2012

Συγχρο-
νική

7.938
Ερωτηματο-

λόγιο
Χ ↓ ΠΕ

(Linne et al., 
2014)

Σουηδία 2010-2012
Συγχρο-

νική
18.876

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ΠΕ

(Azerkan et al., 
2012)

Σουηδία 1993-2005
Συγχρο-

νική
2.176.255

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική
Αρχεία Χ ↓ ΠΕ

(Kristiansen et 
al., 2012)

Δανία 1991-2008
Συγχρο-

νική
89.973

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική
Αρχεία Χ ↓ ΠΕ

(Simou et al., 
2011)

Ελλάδα 2004-2009
Συγχρο-

νική
9.682

Αλβανία, Βουλ-
γαρία

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ΠΕ

(Pons-Vigués 
et al., 2011)

Ισπανία 2006
Συγχρο-

νική
16.767

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ΠΕ

(Frederiksen et 
al., 2010)

Δανία 2005-2006
Συγχρο-

νική
85.374

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ΠΕ

(Woloshin et 
al., 1997)

Καναδάς 1997
Συγχρο-

νική
22.448

Ευρώπη, Ασία, 
Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Meana et al., 
2001)

Καναδάς 2001 Ποιοτική 122 Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Steven et al., 
2004)

Καναδάς 2004 Ποιοτική 25
Ιταλία, Ουκρανία, 

Φιλανδία
Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Donnelly, 
2006)

Καναδάς 2006 Ποιοτική 15 Βιετνάμ Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Donnelly et 
al., 2009)

Καναδάς 2009 Ποιοτική 15 Βιετνάμ Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Sun et al., 
2010)

Καναδάς 2010
Συγχρο-

νική
508 Ασία

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Vahabi, 
2011a)

Καναδάς 2011
Συγχρο-

νική
50 Ιράν Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Vahabi, 
2011b)

Καναδάς 2011
Συγχρο-

νική
50 Ιράν Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Todd et al., 
2011)

Καναδάς 2011 Ποιοτική 103 Κίνα Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Ahmad et al., 
2012)

Καναδάς 2012 Ποιοτική 60 Ασία 
Συνεντεύξεις 

και ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Vahabi et al., 
2016)

Καναδάς 2016 Κοόρτης 18.332
Ευρώπη, Ασία, 

Αφρική, Λατινική 
Αμερική

Αρχεία ↓ ↑

(Arredondo et 
al., 2008)

ΗΠΑ 2008
Συγχρο-

νική
178

Λατινική Αμε-
ρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Baezconde-
Garbanati et 

al., 2013)
ΗΠΑ 2012

Συγχρο-
νική

178
Λατινική Αμε-

ρική
Ερωτηματο-

λόγιο
↓ ↑

(Barbee et al., 
2010)

ΗΠΑ 2010
Συγχρο-

νική
246 Αϊτή 

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑
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Πρόσβαση  
και χρήση Εμπόδια 

(Bastani et al., 
2011)

ΗΠΑ 2010
Συγχρο-

νική
490

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Behbakht et 
al., 2004)

ΗΠΑ 2004
Συγχρο-

νική
146 Ευρώπη, Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Bird et al., 
2011)

ΗΠΑ 2011 Ποιοτική 128 Μεξικό

Ομάδες επικέ-
ντρωσης και 
ερωτηματο-

λόγιο

↓ ↑

(Boxwala et al., 
2010)

ΗΠΑ 2010
Συγχρο-

νική
160

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Brown et al., 
2006)

ΗΠΑ 2006
Συγχρο-

νική
915

Ευρώπη, Καραϊ-
βική, Αϊτή

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Buki et al., 
2004)

ΗΠΑ 2004 Ποιοτική 58
Λατινική Αμε-

ρική
Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Calderón et 
al., 2010)

ΗΠΑ 2010
Συγχρο-

νική
400

Λατινική Αμε-
ρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Castañeda et 
al., 2014)

ΗΠΑ 2014
Συγχρο-

νική
208

Λατινική Αμε-
ρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Chen, 2009) ΗΠΑ 2009 Ποιοτική 135 Κίνα Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Consedine, 
2012)

ΗΠΑ 2012
Συγχρο-

νική
1364

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ↑

(Crawford et 
al., 2015)

ΗΠΑ 2015 Ποιοτική 82 Ασία
Ομάδες επικέ-

ντρωσης και συ-
νεντεύξεις

↓ ↑

(Echeverria 
and 

Carrasquillo, 
2006)

ΗΠΑ 2000
Συγχρο-

νική
18.342

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(De Alba et al., 
2005)

ΗΠΑ 2001
Συγχρο-

νική
6.320

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Forney-
Gorman and 
Kozhimannil, 

2016)

ΗΠΑ 2016
Συγχρο-

νική
656 Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ↑

(Fulton et al., 
1995)

ΗΠΑ 1995
Συγχρο-

νική
828

Λατινική Αμε-
ρική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ↑

(Gany et al., 
2006)

ΗΠΑ 2006 Ποιοτική 108
Ασία, Αϊτή, Καρα-

ϊβική
Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Garbers and 
Chiasson, 

2004)
ΗΠΑ 2004

Συγχρο-
νική

205
Λατινική Αμε-

ρική
Ερωτηματο-

λόγιο
↓ ↑

(Gauss et al., 
2013)

ΗΠΑ 2013
Συγχρο-

νική
420

Ασία, Λατινική 
Αμερική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Giarelli et al., 
2011)

ΗΠΑ 2011 Ποιοτική 30 Ασία
Ομάδες επικέ-

ντρωσης και συ-
νεντεύξεις

↓ ↑

(Glenn et al., 
2009)

ΗΠΑ 2009
Συγχρο-

νική
344 Ασία

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Gor et al., 
2011)

ΗΠΑ 2011 Ποιοτική 52 Ασία
Ομάδες επικέ-

ντρωσης και συ-
νεντεύξεις

↓ ↑
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Πρόσβαση  
και χρήση Εμπόδια 

(Green et al., 
2005)

ΗΠΑ 2005
Συγχρο-

νική
700

Ασία, Αφρική, 
Λατινική Αμε-

ρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Harcourt et 
al., 2014)

ΗΠΑ 2014
Συγχρο-

νική
523 Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Hiatt et al., 
2001)

ΗΠΑ 2001
Συγχρο-

νική
1599

Ασία, Αφρική, 
Λατινική Αμε-

ρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Ho et al., 
2005)

ΗΠΑ 2005
Συγχρο-

νική
209 Βιετνάμ 

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Islam et al., 
2006)

ΗΠΑ 2006 Ποιοτική 98 Ασία Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Ivanov et al., 
2010)

ΗΠΑ 2010 Ποιοτική 99
Πρώην Σοβιετική 

Ένωση
Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Carey Jackson 
et al., 2000)

ΗΠΑ 2000
Συγχρο-

νική
413 Ασία

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Ji et al., 2010) ΗΠΑ 2010
Συγχρο-

νική
473 Κίνα 

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Juon et al., 
2003)

ΗΠΑ 2003
Συγχρο-

νική
459

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Juon et al., 
2004)

ΗΠΑ 2003
Συγχρο-

νική
459

Ερωτηματο-
λόγιο

↓
↑

(Kagawa-
Singer et al., 

2007)
ΗΠΑ 2001

Συγχρο-
νική

2239 Ασία Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Kenya et al., 
2015)

ΗΠΑ 2015 Ποιοτική 21 Αϊτή 
Ομάδες επικέ-

ντρωσης
↓ ↑

(Lawsin et al., 
2011)

ΗΠΑ 2011
Συγχρο-

νική
247

Λατινική Αμε-
ρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Lee-Lin et al., 
2008)

ΗΠΑ 2008 Ποιοτική 100 Κίνα Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Madhivanan 
et al., 2016)

ΗΠΑ 2016 Ποιοτική 35
Λατινική Αμε-

ρική
Ομάδες επικέ-

ντρωσης
↓ ↑

(Matin and 
LeBaron, 2004)

ΗΠΑ 2004 Ποιοτική 15 Μουσουλμάνες 
Ομάδες επικέ-

ντρωσης
↓ ↑

(McDonald 
and Neily, 

2011)
ΗΠΑ 2011

Συγχρο-
νική 

128.966
Ευρώπη, Ασία, 

Αφρική, Λατινική 
Αμερική

Αρχεία Χ ↓ ↑

(Menard et al., 
2010)

ΗΠΑ 2010 Ποιοτική 15 Αϊτή Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Ndukwe et al., 
2013)

ΗΠΑ 2013 Ποιοτική 38 Αφρική
Ομάδες επικέ-

ντρωσης και συ-
νεντεύξεις

↓ ↑

(Nguyen-
Truong et al., 

2012)
ΗΠΑ 2012

Συγχρο-
νική 

211 Βιετνάμ
Ερωτηματο-

λόγιο
↓ ↑

(O’Malley et 
al., 1999)

ΗΠΑ 1999
Συγχρο-

νική 
908

Λατινική Αμε-
ρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Padela et al., 
2015)

ΗΠΑ 2015
Συγχρο-

νική
240 Μουσουλμάνες

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Dias et al., 
2008)

Πορτογαλία 2008
Συγχρο-

νική
1513 Ασία, Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ΠΦΥ

(Dias et al., 
2011)

Πορτογαλία 2011
Συγχρο-

νική
1375 Ασία, Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ΠΦΥ
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Παραπομπή Χώρα  
διεξαγωγής

Έτος 
διεξαγωγής

Είδος 
μελέτης

Συμμετέ-
χοντες

Ήπειρος/χώρα/
εθνικότητα

Εργαλεία  
συλλογής  

δεδομένων

Σύγκριση  
με  

γηγενείς

Πρόσβαση  
και χρήση Εμπόδια 

(Ehmsen et al., 
2014)

Δανία 2011-2013
Συγχρο-

νική
830

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ΠΦΥ

(Brindicci et 
al., 2015)

Ιταλία 2009-2010
Συγχρο-

νική
272 Ασία, Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ΠΦΥ

(Teunissen et 
al., 2014)

Ολλανδία 2014
Συγχρο-

νική
541 Ασία, Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ΠΦΥ

(de Jonge et 
al., 2011)

Ολλανδία 2010
Συγχρο-

νική
1141 Ασία, Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ εξωτερικά ια-
τρεία

(Biswas et al., 
2011)

Δανία 2011 Ποιοτική 10 Ασία Συνεντεύξεις ↓ ΤΕΠ

(Almeida et al., 
2014)

Πορτογαλία 2012
Συγχρο-

νική
277 Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ΠΦΥ ↑

(Beiser and 
Hou, 2014)

Καναδάς 2009-2010
Συγχρο-

νική
98.436

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική
Αρχεία Χ ↓ ΠΦΥ ↑

(Diaz et al., 
2015)

Νορβηγία 2008
Συγχρο-

νική
3.739.244

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική

Αρχεία Χ 
↑ ΤΕΠ
↓ ΠΦΥ

↑

(Durbin et al., 
2014)

Καναδάς 2002-2012
Συγχρο-

νική
359.673

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική
Αρχεία Χ ↓ ΠΦΥ ↑

(Esscher et al., 
2014)

Σουηδία 2010
Συγχρο-

νική
74

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική

Αρχεία Χ ↓ ΠΦΥ ↑

(Franchi et al., 
2016)

Ιταλία 2010
Συγχρο-

νική
51.016

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική

Αρχεία Χ 
↑ νοσηλεία

↓ ΠΦΥ
↑

(Klaufus et al., 
2014)

Ολλανδία 2008
Συγχρο-

νική
14.131

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↑ ΠΦΥ

(Koopmans et 
al., 2013)

Ολλανδία 2001-2003
Συγχρο-

νική
9.077

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

X ↓ ΠΦΥ ↑

(Pourat et al., 
2014)

ΗΠΑ 2009-2010
Συγχρο-

νική
59.938

Λατινική Αμε-
ρική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ↑

(Nielsen et al., 
2015)

Σουηδία 2007
Συγχρο-

νική
3.573

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ΠΦΥ ↑

(Spinogatti et 
al., 2015)

Ιταλία 2001-2010
Συγχρο-

νική
139.775

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική

Αρχεία Χ
↑ ΤΕΠ
↓ ΠΦΥ

↑

(Straiton et al., 
2014)

Νορβηγία 2008
Συγχρο-

νική
2.712.974

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική

Αρχεία Χ
↓ ΤΕΠ
↓ ΠΦΥ

↑

(Villarroel 
and Artazcoz, 

2016)
Ισπανία 2016

Συγχρο-
νική

22.234
Ευρώπη, Ασία, 

Αφρική
Ερωτηματο-

λόγιο
Χ ↓ ΠΦΥ ↑

(Hurley et al., 
2013)

Αυστραλία 2013 Ποιοτική 22 Ελλάδα   Συνεντεύξεις ↓ ↑

(Abdelmessih 
et al., 2019)

Αυστραλία 2019 Ποιοτική 29 Άραβες Συνεντεύξεις Χ ↓ ↑

(Weber et al., 
2014)

Αυστραλία 2006-2010
Συγχρο-

νική
189.917

Ευρώπη, Ασία, 
Αφρική, Λατινική 

Αμερική
Αρχεία Χ ↓ ΠΕ ↑

(Galanis et al., 
2013)

Ελλάδα 2012
Συγχρο-

νική
191

Ασία, Αφρική, 
Βαλκάνια, Πρώ-

ην Σοβιετική 
Ένωση

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

(Sourtzi et al., 
2020)

Ελλάδα 2013-2014
Συγχρο-

νική
1152

Ασία, Αφρική, 
Βαλκάνια, Πρώ-

ην Σοβιετική 
Ένωση

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ΠΦΥ ↑
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Παραπομπή Χώρα  
διεξαγωγής

Έτος 
διεξαγωγής

Είδος 
μελέτης

Συμμετέ-
χοντες

Ήπειρος/χώρα/
εθνικότητα

Εργαλεία  
συλλογής  

δεδομένων

Σύγκριση  
με  

γηγενείς

Πρόσβαση  
και χρήση Εμπόδια 

(Tsitsakis et al., 
2017)

Ελλάδα 2005-2011
Συγχρο-

νική
14.034

Ασία, Αφρική, 
Βαλκάνια, Πρώ-

ην Σοβιετική 
Ένωση

Αρχεία Χ
↑ ΤΕΠ

↓ νοσηλεία
↑

(Kaitelidou et 
al., 2020)

Ελλάδα 2013-2014
Συγχρο-

νική
1.854

Ασία, Αφρική, 
Βαλκάνια, Πρώ-

ην Σοβιετική 
Ένωση

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ↑

(Stathopoulou 
et al., 2018)

Ελλάδα 2016
Συγχρο-

νική
1.006 Αλβανία (κυρίως)

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ↑

(Chantzaras 
and 

Yfantopoulos, 
2018)

Ελλάδα 2016
Συγχρο-

νική
1.332 Αλβανία (κυρίως)

Ερωτηματο-
λόγιο

Χ ↓ ↑

(Boutziona et 
al., 2020)

Ελλάδα 2014
Συγχρο-

νική
167

Ερωτηματο-
λόγιο

↓ ↑

Γράφημα 1. Διάγραμμα ροής της συστηματικής βιβλιογραφικής ανασκόπησης

ΠΕ: προσυμπτωματικός έλεγχος
ΠΦΥ: πρωτοβάθμια φροντίδα υγείας
ΤΕΠ: τμήμα επειγόντων περιστατικών
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Γράφημα 2. Συνοπτική παρουσίαση των εμποδίων που συναντούν οι μετανάστες στην πρόσβαση στις 
υπηρεσίες υγείας και στη χρήση τους

ΣΥΖΗΤΗΣΗ
Όπως προέκυψε από τη βιβλιογραφική ανασκό-
πηση που πραγματοποιήθηκε, οι μετανάστες 
αντιμετωπίζουν αρκετά εμπόδια τόσο στην πρό-
σβαση στις υπηρεσίες υγείας όσο και στη χρήση 
τους.
Καταρχάς, υπάρχουν σημαντικά κοινωνικά και οι-
κονομικά εμπόδια που περιορίζουν την πρόσβα-
ση των μεταναστών στις υπηρεσίες υγείας, κα-
θώς επίσης και τη χρήση τους. Αναλυτικότερα, 
το χαμηλό κοινωνικό και οικονομικό επίπεδο, κα-

θώς επίσης και η διαμονή σε περιοχές που χαρα-
κτηρίζονται από χαμηλό εισόδημα αποτελεί κα-
θοριστική παράμετρο που μειώνει τη χρήση των 
υπηρεσιών υγείας από τους μετανάστες και ιδι-
αίτερα τις υπηρεσίες που αφορούν στον προσυ-
μπτωματικό έλεγχο, όπως π.χ. στην περίπτωση 
της μαστογραφίας (Ahmad et al., 2012; Donnelly 
et al., 2009). Σε αρκετές περιπτώσεις, οι μετανά-
στες με χαμηλό κοινωνικό και οικονομικό επίπε-
δο αμείβονται με ωριαία αντιμισθία, με αποτέλε-
σμα η χρήση των υπηρεσιών υγείας να οδηγεί σε 
απώλεια χρόνου και κατ’ επέκταση σε μειωμέ-
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νο εισόδημα (Donnelly et al., 2009; Meana et al., 
2001). Προς την κατεύθυνση αυτή συνηγορεί και 
το γεγονός ότι η μετακίνηση προς τις υπηρεσίες 
υγείας απαιτεί κάποιο κόστος. Επιπλέον, στην πε-
ρίπτωση των μεταναστών που είναι γονείς, απαι-
τείται και κάποιο κόστος φύλαξης των παιδιών 
τους κατά τη διάρκεια της επίσκεψης στις  υπη-
ρεσίες υγείας (Donnelly et al., 2009; Meana et al., 
2001). Χαρακτηριστικό παράδειγμα αποτελούν 
οι γυναίκες με χαμηλό εκπαιδευτικό επίπεδο και 
περιορισμένη κοινωνική ενσωμάτωση, οι οποί-
ες χρησιμοποιούν σε πολύ μικρό βαθμό τις υπη-
ρεσίες που αφορούν στον προσυμπτωματικό 
έλεγχο (Donnelly et al., 2009; Meana et al., 2001). 
Σημειώνεται ότι το χαμηλό εκπαιδευτικό και οι-
κονομικό επίπεδο οδηγεί και σε έλλειψη γνώσε-
ων και κατανόησης γεγονός που περιορίζει ακό-
μη περισσότερο τη χρήση των υπηρεσιών υγείας 
από τους μετανάστες (Donnelly, 2008; Donnelly 
et al., 2009). Επιπλέον, οι συχνές μετακινήσεις 
των μεταναστών για οικονομικούς λόγους καθι-
στούν δύσκολη την τακτική επικοινωνία με το ια-
τρονοσηλευτικό προσωπικό, με αποτέλεσμα η 
ενημέρωση των μεταναστών να είναι πρακτικά 
αδύνατη (Donnelly, 2008; Donnelly et al., 2009). 
Είναι σαφές, εξάλλου, ότι το υψηλό κόστος ορι-
σμένων υπηρεσιών δρα αποτρεπτικά στη χρήση 
τους από τους μετανάστες, καθώς αδυνατούν να 
το καλύψουν (Lobb et al., 2013). Μάλιστα, το υψη-
λό κόστος ορισμένων υπηρεσιών σε συνδυασμό 
με την έλλειψη ασφάλισης επιτείνει ακόμη περισ-
σότερο το πρόβλημα, καθιστώντας ουσιαστικά 
αδύνατη την πρόσβαση των μεταναστών σε συ-
γκεκριμένες υπηρεσίες υψηλού κόστους. 
Η αδυναμία κατανόησης της γλώσσας είναι ένα 
εξαιρετικό σημαντικό εμπόδιο που αντιμετωπί-
ζουν οι μετανάστες, καθώς οδηγεί σε αδυναμία 
επικοινωνίας, απογοήτευση και τελικά εγκατάλει-
ψη της προσπάθειας για χρήση των υπηρεσιών 
υγείας (Ahmad et al., 2012; Donnelly et al., 2009; 
Sun et al., 2010; Todd et al., 2011; Woloshin et al., 
1997). Οι δυσκολίες στη γλώσσα μειώνουν τη δυ-
νατότητα των μεταναστών να επικοινωνήσουν 
με το ιατρονοσηλευτικό προσωπικό και να κατα-
νοήσουν τις οδηγίες του. Επιπλέον, περιορίζεται 
σημαντικά και η δυνατότητα των μεταναστών να 
ενημερωθούν και να αυξήσουν τις γνώσεις τους, 
όπως π.χ. η δυνατότητα να περιηγηθούν στις 
ιστοσελίδες που αφορούν στις υπηρεσίες υγείας 
ή σε θέματα προσυμπτωματικού ελέγχου. Προς 

την κατεύθυνση αυτή, δυστυχώς, συμβάλλει και 
ένα σημαντικό εμπόδιο που σχετίζεται με το σύ-
στημα υγείας και αφορά βεβαίως στην έλλειψη 
μεταφραστών που θα μπορούσαν να αναβαθμί-
σουν ποιοτικά την επικοινωνία ανάμεσα στους 
μετανάστες και το ιατρονοσηλευτικό προσωπικό 
(Donnelly, 2008; Meana et al., 2001).
Η έλλειψη οικογενειακού γιατρού αποτελεί ένα 
ακόμη σημαντικό εμπόδιο που σχετίζεται με 
το σύστημα υγείας και ιδιαίτερα στην περίπτω-
ση του προσυμπτωματικού ελέγχου, όπως π.χ. 
στην περίπτωση της μαστογραφίας (Ahmad et 
al., 2012; Meana et al., 2001; Steven et al., 2004; 
Sun et al., 2010; Todd et al., 2011; Vahabi et al., 
2016). Μάλιστα, σε ορισμένες μελέτες βρέθηκε 
ότι οι γιατροί θεωρούν μικρό τον κίνδυνο εμφά-
νισης καρκίνου του μαστού στις μετανάστριες, 
με αποτέλεσμα να αμελούν τη σύσταση πραγ-
ματοποίησης μαστογραφίας (Meana et al., 2001; 
Sun et al., 2010). Επιπλέον, σε ορισμένες περιπτώ-
σεις, ο αυξημένος φόρτος εργασίας των γιατρών 
δεν τους δίνει τη δυνατότητα να αφιερώσουν πε-
ρισσότερο χρόνο στους μετανάστες για να τους 
εξηγήσουν περισσότερα πράγματα και να τους 
απαντήσουν στις ερωτήσεις και τις απορίες τους 
ιδιαίτερα στην περίπτωση του προσυμπτωματι-
κού ελέγχου (Donnelly, 2006; Meana et al., 2001). 
Μάλιστα, η έλλειψη μεταφραστών επιτείνει ακό-
μη περισσότερο το πρόβλημα αυτό, καθώς οι 
γιατροί αδυνατούν να επικοινωνήσουν με τους 
μετανάστες, με αποτέλεσμα οι οδηγίες και οι συ-
στάσεις των γιατρών να μην γίνονται κατανοητές 
από τους μετανάστες. Άλλα σημαντικά εμπόδια 
που σχετίζονται με το σύστημα υγείας και περι-
ορίζουν ακόμη περισσότερο τη δυνατότητα των 
μεταναστών να χρησιμοποιήσουν τις υπηρεσί-
ες υγείας αποτελούν ο μεγάλος χρόνος αναμο-
νής, οι ώρες των ραντεβού που δεν εξυπηρετούν 
τις ώρες εργασίας των μεταναστών, η απόσταση 
από τις υπηρεσίες και οι δυσκολίες στην πρόσβα-
ση (Ahmad et al., 2012).
Ιδιαίτερη αναφορά χρειάζεται στα πολιτισμικά 
εμπόδια που συναντούν οι μετανάστες στη χρή-
ση των υπηρεσιών υγείας. Χαρακτηριστικό πα-
ράδειγμα αποτελεί η περίπτωση των μετανα-
στριών με ιδιαίτερες θρησκευτικές πεποιθήσεις. 
Στην περίπτωση αυτή, η ύπαρξη αντρών για-
τρών αποτελεί έναν ιδιαίτερα ανασταλτικό πα-
ράγοντα για την χρήση των υπηρεσιών υγείας 
που αφορούν σε ευαίσθητα ζητήματα, όπως π.χ. 



163ΤΕΥΧΟΣ 63 ΣΕΛ. 150-169 ΜΑΪΟΣ-ΑΥΓΟΥΣΤΟΣ 2022

η μαστογραφία και ο έλεγχος κατά Παπανικολά-
ου (Ahmad et al., 2012; Donnelly, 2006; Steven 
et al., 2004; Todd et al., 2011; Vahabi et al., 2016). 
Ορισμένες θρησκείες αναγνωρίζουν το σώμα 
των γυναικών ως «ιερό» και «ιδιωτικό», με απο-
τέλεσμα οι γυναίκες να νιώθουν ντροπή και ενο-
χές όταν ένας άντρας γιατρός θα πρέπει να δει το 
σώμα τους στην περίπτωση για παράδειγμα της 
μαστογραφίας (Donnelly, 2006). Αρκετές γυναί-
κες, εξάλλου, θεωρούν ότι η εμφάνιση μιας νό-
σου αποτελεί θέλημα του Θεού ή είναι απόρροια 
της μοίρας, οπότε δεν χρησιμοποιούν μεθόδους 
προσυμπτωματικού ελέγχου, καθώς τις θεωρούν 
περιττές (Donnelly, 2006; Meana et al., 2001). Σε 
ακόμη πιο ακραίες καταστάσεις, κάποιες κοινω-
νίες θεωρούν τον καρκίνο του μαστού ως αποτέ-
λεσμα της ανηθικότητας, οπότε αντιμετωπίζουν 
με αρνητικό τρόπο τη διενέργεια μαστογραφίας 
(Donnelly, 2006; Meana et al., 2001). Ορισμένες 
γυναίκες, εξάλλου, δεν ενδιαφέρονται να ενημε-
ρωθούν για τον καρκίνο του μαστού, καθώς πι-
στεύουν ότι με τον τρόπο αυτόν θα μεταφέρουν 
κακή ενέργεια και ατυχία στις ίδιες και στις οικο-
γένειές τους (Vahabi et al., 2016). Σε άλλες περι-
πτώσεις, εξάλλου, οι γυναίκες χρειάζονται την 
έγκριση της οικογένειας ή του συζύγου τους για 
να αναζητήσουν ιατρική βοήθεια (Ahmad et al., 
2012). Το πρόβλημα διογκώνεται ακόμη περισ-
σότερο, καθώς σε ορισμένες περιπτώσεις το ια-
τρονοσηλευτικό προσωπικό αποφεύγει τις συ-
ζητήσεις με τους μετανάστες για θέματα που 
θεωρούνται ευαίσθητα, θέλοντας με τον τρό-
πο αυτόν να σεβαστεί την πολιτισμική τους ευ-
αισθησία και να αποφύγει πιθανές προστριβές 
και παρεξηγήσεις (Donnelly, 2008; Meana et al., 
2001). Το πρόβλημα αυτό είναι εξαιρετικά σημα-
ντικό, καθώς σε αρκετές περιπτώσεις η σύσταση 
από τους επαγγελματίες υγείας αποτελεί το ση-
μαντικότερο κίνητρο για να προβούν οι μετανά-
στες σε προσυμπτωματικό έλεγχο (Hanson et al., 
2009). Είναι γεγονός, εξάλλου, ότι στις περισσό-
τερες χώρες δεν δίνεται ιδιαίτερη σημασία στις 
πολιτισμικές και θρησκευτικές ιδιαιτερότητες 
των μεταναστών, οι οποίες ιδιαίτερα στην περί-
πτωση της χρήσης των υπηρεσιών υγείας αποτε-
λούν καθοριστική παράμετρο (Lobb et al., 2013). 
Η έλλειψη γνώσεων αποτελεί καθοριστικό ανα-
σταλτικό παράγοντα στη χρήση των υπηρεσιών 
υγείας από τους μετανάστες ιδιαίτερα μάλιστα 
στην περίπτωση του προσυμπτωματικού ελέγ-

χου. Χαρακτηριστικό είναι το εύρημα ότι μετα-
νάστριες στον Καναδά δεν είχαν καν ακούσει για 
τον καρκίνο του μαστού ή θεωρούσαν ότι πρό-
κειται για ένα νόσημα με πολύ μικρή συχνότητα 
εμφάνισης (Meana et al., 2001). Παρόμοιες μελέ-
τες διαπίστωσαν ότι οι μετανάστριες σε μεγάλο 
βαθμό δεν γνωρίζουν τους παράγοντες κινδύ-
νου για τον καρκίνο του μαστού (Ahmad et al., 
2012; Meana et al., 2001; Vahabi et al., 2016). Εί-
ναι σύνηθες, εξάλλου, οι μετανάστριες να ανα-
ζητούν ιατρική βοήθεια μόνο στην περίπτωση 
που εμφανίσουν συμπτώματα και σημεία, καθώς 
τα συστήματα υγείας στις χώρες τους δίνουν έμ-
φαση κυρίως στη θεραπεία και λιγότερο στην 
πρόληψη (Ahmad et al., 2012; Lobb et al., 2013; 
Meana et al., 2001; Vahabi et al., 2016). Αντίστοι-
χα, αρκετές μετανάστριες έχουν περιορισμένες 
γνώσεις σχετικά με τα πλεονεκτήματα, τις ανε-
πιθύμητες ενέργειες και τη διαδικασία της μα-
στογραφίας και άλλων μεθόδων προσυμπτωμα-
τικού ελέγχου (Meana et al., 2001; Steven et al., 
2004; Vahabi et al., 2016). Έτσι, η έλλειψη γνώσε-
ων οδηγεί τους μετανάστες στο να μην χρησιμο-
ποιούν τις προληπτικές υπηρεσίες, καθώς τις θε-
ωρούν περιττές (Hyman et al., 2001; Meana et al., 
2001; Sun et al., 2010). Το πρόβλημα διογκώνεται 
στην περίπτωση των μεταναστών που αυτοεκτι-
μούν την κατάστασης της υγείας τους ως καλή, 
με αποτέλεσμα να θεωρούν ότι δεν είναι απα-
ραίτητος ο προληπτικός έλεγχος (Ahmad et al., 
2012; Garcia-Subirats et al., 2014; Jiménez-Rubio 
and Hernández-Quevedo, 2011; Todd et al., 2011). 
Επιπλέον, η έλλειψη γνώσεων για τον τρόπο πρό-
σβασης και περιήγησης στο σύστημα υγείας δη-
μιουργεί ακόμη περισσότερα προβλήματα, κα-
θώς οι μετανάστες δεν γνωρίζουν καν τον τρόπο 
με τον οποίο θα έχουν πρόσβαση στις διάφορες 
υπηρεσίες (Ahmad et al., 2012). Σημειώνεται ότι η 
έλλειψη γνώσεων συχνά συνδυάζεται και με την 
έλλειψη κατανόησης της γλώσσας και την έλλει-
ψη μεταφραστών στις υπηρεσίες υγείας (Lobb et 
al., 2013). 
Αρκετοί μετανάστες δεν πραγματοποιούν εξε-
τάσεις προσυμπτωματικού ελέγχου διότι ανησυ-
χούν για τις συνέπειες που θα προκύψουν από τη 
διάγνωση ενός καρκίνου, όπως π.χ. άγχος, πρό-
σβαση στις απαραίτητες υπηρεσίες, κοινωνική 
απομόνωση, κακή πρόγνωση κ.ά. (Ahmad et al., 
2012; Meana et al., 2001; Vahabi et al., 2016). Επι-
πλέον, οι μετανάστες λόγω της έλλειψης γνώσε-
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ων ανησυχούν και για τις ανεπιθύμητες ενέργειες 
των διαφόρων εξετάσεων, όπως για την έκθε-
ση στην ακτινοβολία κατά τη διάρκεια μιας μα-
στογραφίας, για τις ανεπιθύμητες ενέργειες μιας 
θεραπευτικής παρέμβασης (π.χ. χειρουργικής 
αφαίρεσης ενός όγκου) κ.ά. (Ahmad et al., 2012; 
Vahabi, 2011a). Ορισμένοι άλλοι, εξάλλου, φο-
βούνται τον πόνο και τις δυσκολίες που μπορούν 
να προκύψουν κατά τη διάρκεια μιας εξέτασης, 
όπως π.χ. μια μαγνητική τομογραφία (Ahmad 
et al., 2012; Meana et al., 2001). Άλλα προσωπι-
κά εμπόδια που αντιμετωπίζουν οι μετανάστες 
στη χρήση των υπηρεσιών υγείας είναι η έλλειψη 
εμπιστοσύνης (Steven et al., 2004) και η έλλειψη 
χρόνου (Ahmad et al., 2012; Donnelly et al., 2009; 
Meana et al., 2001).
Συμπερασματικά, οι μετανάστες εξακολουθούν 
να αντιμετωπίζουν ανισότητες τόσο στην πρό-
σβαση στις υπηρεσίες υγείας όσο και στη χρήση 
τους. Για τον λόγο αυτόν, απαιτούνται συντονι-
σμένες προσπάθειες για την αύξηση των γνώσε-
ων των μεταναστών, την εφαρμογή πολιτισμικά 
ευαίσθητων παρεμβάσεων στις κοινότητες των 
μεταναστών και την καλύτερη ενημέρωση των 
επαγγελματιών υγείας, έτσι ώστε να προσεγγί-
σουν αποτελεσματικότερα τους μετανάστες. Οι 
μετανάστες αποτελούν πλέον ένα σημαντικό 
κομμάτι του πληθυσμού και στην Ελλάδα και θα 
πρέπει να διαμορφωθούν οι κατάλληλες συνθή-
κες για την καλύτερη δυνατή προσαρμογή τους, 
έτσι ώστε να διασφαλιστεί και να προαχθεί τό-
σο η υγεία των μεταναστών όσο και η δημόσια 
υγεία. 
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