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Γιατί συζητάμε για την αναπηρία; 

 Πάνω από ένα δισεκατομμύριο άνθρωποι, περίπου το 15% του παγκόσμιου 

πληθυσμού, έχουν κάποια μορφή αναπηρίας. 

 Μεταξύ 110 και 190 εκατομμυρίων ενηλίκων έχουν σημαντικές δυσκολίες στη 

λειτουργία τους. 

 Τα ποσοστά αναπηρίας αυξάνονται λόγω της γήρανσης του πληθυσμού και της 

αύξησης των χρόνιων νοσημάτων. 

 Τα άτομα με αναπηρίες έχουν λιγότερη πρόσβαση στις υπηρεσίες υγείας και 

ως εκ τούτου αντιμετωπίζουν ανεκπλήρωτες ανάγκες υγείας. 

 

ΠΟΥ, 2018 

https://www.who.int/en/news-room/fact-sheets/detail/disability-and-health 

 



Η υγεία των ατόμων με αναπηρία 

 Γιατί τα άτομα με αναπηρία έχουν χειρότερο επίπεδο υγείας από 

αυτό του γενικού πληθυσμού σε θέματα υγείας που δεν 

σχετίζονται βιολογικά με την αναπηρία τους; 

 

 Παραδείγματα: ψυχική υγεία –στοματική υγεία - παχυσαρκία  



ΟΡΙΣΜΟΙ 



Τι είναι αναπηρία; 
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Το ιατρικό μοντέλο αντιλαμβάνεται την αναπηρία ως 

μια φυσική ή διανοητική βλάβη και ως εκ τούτου το 

άτομο αντιμετωπίζει προσωπικές και κοινωνικές 

συνέπειες.  

Επομένως, οι περιορισμοί και τα εμπόδια που 

υπάρχουν, προκύπτουν κατά κύριο λόγο ή 

αποκλειστικά, από αυτό που συμβαίνει στο σώμα των 

ανθρώπων.  

Το ΙΑΤΡΙΚΟ ΜΟΝΤΕΛΟ της ΑΝΑΠΗΡΙΑΣ 
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Το 1980 ο ΠΟΥ δημιούργησε ένα σύστημα μέτρησης της υγείας και της 

αναπηρίας, γνωστό ως International Classification of Impairments, 

Disabilities and Handicaps (ICIDH).  

Σε αυτό υπήρξε ένας τριπλός διαχωρισμός ο οποίος  αποτυπώθηκε ως:  

 Impairment: Απώλεια ή ανωμαλία στη ψυχολογική, φυσιολογική ή 

ανατομική δομή και λειτουργία.  

 Disability: Περιορισμός ή έλλειψη ικανότητας εκτέλεσης μιας 

δραστηριότητας με τον τρόπο που θεωρείται φυσιολογικός για ένα 

άτομο.  

 Handicap: Η κατάσταση που προκύπτει από βλάβη ή αναπηρία και 

που περιορίζει ή εμποδίζει το άτομο να ανταποκριθεί στο ρόλο του 

ανάλογα με την ηλικία, το φύλο, τους κοινωνικούς και πολιτιστικούς 

παράγοντες. 

International Classification of Impairments, 

Disabilities and Handicaps (ICIDH) 



SMiLe: Strengthening primary Medical care  
in IsoLated and deprived cross-border arEas 

Το μοντέλο αυτό προκάλεσε μεγάλες αντιδράσεις στις οργανώσεις 

των ανθρώπων με αναπηρία. Η βασική κριτική εστίαζε στο 

γεγονός ότι, σύμφωνα με το μοντέλο, οι βλάβες των ανθρώπων 

(impairments) είναι οι αιτίες για τα εμπόδια που 

αντιμετωπίζουν στην επίτευξη των καθημερινών τους 

δραστηριοτήτων (disability) και την εκπλήρωση των 

κοινωνικών τους ρόλων (handicap). Επομένως, η λύση σε αυτό 

είναι η θεραπεία και η αποκατάσταση της βλάβης, με τους 

επαγγελματίες υγείας και κοινωνικής πρόνοιας να δίνουν έμφαση 

στις ανάγκες που προκύπτουν από τις βλάβες.  



ICIDH-2  
Η δεύτερη ταξινόμηση ανάγει την αναπηρία από σύνολο τριω ́ν παραγο ́ντων σε ε ́ναν όρο 

τριω ́ν διαστάσεων:  

 την πρώτη δια ́σταση αποτελούν οι σωματικές δομε ́ς και λειτουργίες. 

Παρατηρει ́ται στο σώμα μια βλα ́βη η ́ μια απω ́λεια η ́ μια ανωμαλι ́α αναφορικα ́ με 

τη σωματικη ́ φυσιολογικη ́ δομη ́ η ́ με μια έκπτωση κα ́ποιας φυσιολογικη ́ς η ́ 

ψυχολογικη ́ς λειτουργι ́ας  

 τη δευ ́τερη δια ́σταση αποτελου ́ν οι ατομικε ́ς δραστηριο ́τητες. Όταν λέμε 

δραστηριο ́τητα εννοου ́με τη φυ ́ση, τη δια ́ρκεια και το ευ ́ρος μιας 

λειτουργικο ́τητας, σε ατομικο ́ επι ́πεδο πα ́ντα, η οποι ́α δυ ́ναται να πληγει ́ το ́σο σε 

δια ́ρκεια, ποιο ́τητα και έκταση ο ́σο και ως προς την φυ ́ση της 

 η τρίτη δια ́σταση αναφέρεται στην κοινωνικη ́ δια ́σταση της ανθρω ́πινης φυ ́σης, 

την έμφυτη ανα ́γκη δηλαδη ́ του ανθρώπου για συμμετοχη ́ στα κοινα ́. Μέσα απο ́ 

την καθημερινο ́τητα ́ του το α ́τομο εκτονώνει αυτη ́ν του την ανα ́γκη με συμμετοχη ́ 

σε δια ́φορες δρα ́σεις σε ατομικο ́, δυαδικο ́ και ομαδικο ́ επι ́πεδο. Και εδώ, ο ́πως 

και στην προηγου ́μενη δια ́σταση, δυ ́ναται να βαλθεί η φυ ́ση, η δια ́ρκεια, η 

ποιο ́τητα η ́ το ευ ́ρος της συμμετοχη ́ς αυτη ́ς.  

 



ΔΙΑΤΑΡΑΧΗ ή ΑΝΑΠΗΡΙΑ 

 Συ ́μφωνα πα ́ντα με τον ΠΟΥ υπα ́ρχει μια ποιοτική διακυ ́μανση 

και διαδοχη ́ απο ́ τον ο ́ρο διαταραχη ́ ε ́ως τον ο ́ρο αναπηρι ́α.  

 Ως διαταραχη ́ νοει ́ται η ο ́ποια απω ́λεια ή ανωμαλι ́α ψυχολογικής, 

φυσιολογικής ή ανατομικη ́ς δομής, η οποι ́α δυ ́ναται να εξελιχθει ́ σε 

δυσλειτουργι ́α ο ́ταν η εν λο ́γω διαταραχή εξελιχθει ́ σε έλλειψη ικανο ́τητας 

εκτέλεσης μιας δραστηριο ́τητας κατά τον κοινω ́ς αποδεκτο ́ φυσιολογικό τρο ́πο 

απο ́ την κοινωνι ́α.  

 Η αναπηρι ́α προκυ ́πτει ο ́ταν πια το άτομο δεν δυ ́ναται να εκπληρω ́σει κάποιο 

σημαντικο ́ για εκει ́νον ρο ́λο.  
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Σε γενικές γραμμές, το κοινωνικό μοντέλο αφορά μια στοχευμένη 

προσπάθεια για αλλαγή της οπτικής. Σε αυτήν την περίπτωση το 

βάρος μετατοπίζεται από τους περιορισμούς στη λειτουργικότητα 

των ατόμων με αναπηρία, στα προβλήματα που προκαλούνται 

από τις ανεπάρκειες του περιβάλλοντος και του πολιτισμού, 

καθώς και την ύπαρξη εμποδίων.  

Το ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΜΟΝΤΕΛΟ  

της ΑΝΑΠΗΡΙΑΣ 



Τι είναι αναπηρία; 

 Η αναπηρία απορρέει από την αλληλεπίδραση 

μεταξύ των ατόμων με αναπηρίες και των 

φραγμών συμπεριφοράς και περιβάλλοντος που 

παρεμποδίζουν την πλήρη και αποτελεσματική 

συμμετοχή τους στην κοινωνία σε ισότιμη βάση με 

τους άλλους. 
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Η αρχή του κοινωνικού μοντέλου της αναπηρίας ήταν το κείμενο 

του Union of the Physically Impaired Against Segregation (UPIAS, 

1976) “Fundamental Principles of Disability”.  

Τότε, για πρώτη φορά ειπώθηκε από τη μεριά των ίδιων των 

ατόμων με αναπηρία ότι η κοινωνία είναι εκείνη η οποία 

''αναπηροποιεί'' τους ανθρώπους και ότι η αναπηρία είναι κάτι 

που επιβάλλεται επάνω στο έλλειμμα/ βλάβη του καθένα, με 

τρόπο που (χωρίς λόγο) απομονώνει και αποκλείει αποτρέποντας 

ταυτόχρονα την ισότιμη, πλήρη συμμετοχή στην κοινωνία.  
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Ο ορισμός σύμφωνα με το κοινωνικό μοντέλο είναι: 

 Βλάβη (impairment): Η στέρηση μέρους ή του συνόλου ενός 

μέλους ή η ύπαρξη ενός ελαττωματικού μέλους, οργανισμού ή 

ανατομίας του σώματος. 

 Αναπηρία (disability): Το μειονέκτημα ή ο περιορισμός 

δραστηριότητας που προκαλείται από τη σύγχρονη κοινωνική 

οργάνωση, η οποία δεν λογαριάζει καθόλου ή λογαριάζει 

ελάχιστα τους ανθρώπους που έχουν  φυσικές βλάβες 

περιορίζοντάς τους από τις κοινωνικές δραστηριότητες. 



Επισκόπηση στατιστικών δεδομένων της 

Ευρωπαϊκής Ένωσης για την αναπηρία 



Επισκόπηση στατιστικών δεδομένων της ΕΕ 

για την αναπηρία 

https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php 

title=Disability_statistics_introduced 

https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php


2011  LFS 
Κατανομή ατόμων ηλικίας 15-64 ετών που αναφέρουν 

μακροχρόνιο πρόβλημα υγείας ή βασική δυσκολία στη φυσική 

δραστηριότητα 



SILC 2016 

Άτομα ηλικίας 16 ετών και άνω με αυτό-αναφορά μακροχρόνιων 

περιορισμών στις συνήθεις δραστηριότητες ως αποτέλεσμα προβλημάτων 

υγείας 
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OECD Δείκτες 

Οργανισμός για την Οικονομική Συνεργασία και Ανάπτυξη - OECD 



Όσο υψηλότερη είναι η θέση ενός ατόμου 

στην κοινωνική ιεραρχία, τόσο χαμηλότερος 

είναι ο κίνδυνος απόκτησης προβλημάτων 

υγείας που σχετίζονται με την αναπηρία 

 
Τhe higher a person’s position in the social hierarchy, the lower the risk of 

acquiring health conditions and impairments associated with disability  

 Blackburn et al. 2010; Breeze and Lang 2008; Dolk et al. 2001; Emerson in 

press; Gissler et al. 1998; Guralnik 2006; Huss et al. 2008; Kalff et al. 2001; 

Kubba et al. 2004; Lang 2008; McMunn et al. 2009; Melchior et al. 2006; 

Minkler et al. 2006; Newacheck and Halfon 1998; Parish et al. 2008; Salm and 

Schunk 2008; Schneiders et al. 2003; Spencer 2000; Strømme and Magnus 

2000; Sundrum et al. 2005; Varela et al. 2009; Yang et al. 2007 
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OECD Δείκτες 

Οργανισμός για την Οικονομική Συνεργασία και Ανάπτυξη - OECD 



Ποσοστό πληθυσμού ηλικίας άνω των 65 και 

80 ετών, 2015 και 2050 

Οργανισμός για την Οικονομική Συνεργασία και Ανάπτυξη - OECD 



OECD 2019 

Δημόσιες δαπάνες για «ανικανότητα» 2014-2017 

Οργανισμός για την Οικονομική Συνεργασία και Ανάπτυξη - OECD 











Ο ρόλος μας 

https://www.who.int/en/news-room/fact-

sheets/detail/disability-and-health 



Σύνοψη 

 Σύμφωνα με την τελευταία αναφορά του ΠΟΥ το επίπεδο 

υγείας των ατόμων με αναπηρία είναι χειρότερο από 

αυτό του γενικού πληθυσμού (World Health Organization 

& World Bank, 2011, p 57).  

 

 Πολλά άτομα με αναπηρίες δεν έχουν ίση πρόσβαση στην 

υγεία, δεν λαμβάνουν τις υπηρεσίες που σχετίζονται με 

την αναπηρία και που έχουν ανάγκη και βιώνουν τον 

αποκλεισμό από τις καθημερινές δραστηριότητες.  



 Μετά την έναρξη ισχύος της Σύμβασης των Ηνωμένων 

Εθνών για τα δικαιώματα των ατόμων με αναπηρίες (CRPD), 

η αναπηρία γίνεται ολοένα και περισσότερο κατανοητή 

ως ζήτημα ανθρωπίνων δικαιωμάτων.  

 

 Η αναπηρία είναι ένα σημαντικό αναπτυξιακό ζήτημα με όλο 

και περισσότερα αποδεικτικά στοιχεία που δείχνουν ότι τα 

άτομα με αναπηρίες αντιμετωπίζουν χειρότερα 

κοινωνικοοικονομικά αποτελέσματα και φτώχεια από ό,τι 

τα άτομα χωρίς αναπηρία.  

 

 Παρά το μέγεθος του θέματος, λείπουν τόσο η 

ευαισθητοποίηση, όσο και η επιστημονική ενημέρωση 

σχετικά με θέματα αναπηρίας. 

 



 Η έλλειψη γνώσεων, δεξιοτήτων και η 

ακατάλληλη στάση των επαγγελματιών υγείας της 

Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας αποτελούν 

εμπόδιο για την υγειονομική περίθαλψη των 

ατόμων με αναπηρία.  

 

 Παγκόσμια Οργάνωση Υγείας, Παγκόσμια 

 Τράπεζα (dir.), 2011 



Ευχαριστώ πολύ. 


