
BRANNMUR og HELSE

Skape,
trygge steder
fokus på
ulikhet i helse
 



De pådrar seg

Hvordan skal helsevesenet virke?

Hva skjer med personer uten gyldig oppholdstillatelse
(papirløse migranter)?

De søker 

Hvis enkeltpersoner 

Helse fremmes,
sykdom 

Deres 
tilstand blir 

Gjennom svangerskapet besøkte jeg ikke en lege. Jeg var 
redd fordi jeg var papirløs. Så jeg fortsatte jobben min som 
vaskehjelp. Jeg dro til sykehuset bare når smertene var
uutholdelige… Fødselen var allerede i gang. Det var så
mye blod… Jeg hadde et keisersnitt, men babyen overlevde 
ikke. Jeg har et bilde av henne. Jeg kalte henne Claire.
Jeg var på sykehuset i to uker. I løpet av den tiden fortalte 
sykepleiere og leger til meg at jeg er i landet «ulovlig» og 
burde bli rapportert. Like etterpå kom politiet og sa at jeg
må forlate landet. 

Sam er et papirløst barn. Han og hans familie bor i et
land der alle barn har rett til gratis vaksiner. Foreldrene hans 
vil at han skal bli vaksinert, men de er avventende til å ta ham 
med til helsepersonell fordi de er engstelige for at 
helsepersonellet vil kontakte politiet eller andre myndigheter. 
Resultatet blir at vaksinene til Sam gis senere enn normalt  
og han får ikke de samme helseundersøkelsene som andre 
barn på hans alder.

Basert på: PICUM (2016) Seksuell og reproduktive helserettigheter
 til udokumenterte innvandrere

Basert på: Nordic School of Public Health Report
[Nordisk skole for folkehelserapport ] (2014)

Hvem er en papirløs migrant?
Papirløse (eller irregulære) migranter er personer som ikke har 
dokumentert tillatelse til å bli i landet de er i. Noen kom inn i 
landet på uregulert vis. Mange har hatt tillatelse på et 
tidspunkt, men mistet det – for eksempel på grunn av en 
mislykket søknad om internasjonal beskyttelse,
utløp eller tap av en tillatelse som er avhengig av
en viss jobb eller et personlig forhold.

Ulikhet i helse på grunn av oppholdsstatus  
PÅVIRKER LIV

Helsevesenet 

FUNGERER IKKE FOR ALLE

at 
innvandringsmyndighetene

blir informert når de
bruker tjenester

TRENGER 
HELSEOMSORG

TRENGER 
HELSEHJELP

Hvis de

De er 
REDDE 

for å søke hjelp De venter 
FOR LENGE

De trenger kostbar 
ØYEBLIKKELIG

HJELP

HJELP
FOREBYGGES

BEHANDLET

UOPPRETTELIG
SKADE

RISIKERE

Vil jeg bli arrestert?
Vil jeg bli deportert?

Hva med barna mine?

RIP



BRANNMUREN:
Klar rolledeling

HELSEVESENET MIGRASJONSMYNDIGHETER

HVORDAN KAN VI LØSE DETTE? HVA KAN VI OPPNÅ?

Pasientdata deles ikke
med migrasjonsmyndigheter
uten samtykke.

Alle pasienter skal føle 
seg trygge når de søker 
helsehjelp.

Hjelp blir gitt basert på
behov, ikke oppholdsstatus.

Helsepersonell
streber etter medisinsk etikk,
og ikke etter å håndheve 
migransjonskontroll. 

Trygge steder blir
respektert.

.

Håndhevelse av
migrasjonskontroll skal ikke 
forstyrre tilgang til helseh-
jelp.

Myndighetene er
opplært til å respektere
brannmuren.

Helsepersonellets uavhengighet 
og pasientens personvern skal 
opprettholdt.



HVA KAN VI OPPNÅ?

…til felles beste

Respektere
menneske-

rettighetene

Løfte opp
medisinsk 

etikk

Fokus på
ulikhet i helse

Rettferdig
migrasjonsstyring

Fremme folkehelse,
inkludert forebygging

Fremme
mer ressurse�ektive

helsesystemer

Motstand mot
rasisme

og diskriminering
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Med støtte fra:

BRANNMUR og HELSELÆR OG DEL

WWW.PICUM.ORG

+32 2 210 17 80

Rue du Congrès /
Congresstraat 37-41, 

post box 5 
1000 Brussels Belgium

info@picum.org

@PICUM_post

Med økonomisk støtte fra EU-programmet for
Sysselsetting og sosial innovasjon «EaSI» (2014-2020).
For videre informasjon vennligst se: http://ec.europa.eu/so-
cial/easi. Informasjonen i denne publikasjonen er ikke 
nødvendigvis en gjenspeiling av den europeiske 
kommisjonens o�sielle posisjon.

facebook.com/picum.org

Finn ut hvordan 
«brannmuren» 

fungerer i praksis, 
og hva du kan gjøre


