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Internationell flyktingsituation och svensk hälso- och sjukvård

För att förstå vikten av att förbättra invandrarnas hälsa och möten med svensk hälso- 
och sjukvård är en beskrivning av världens flyktingsituation nödvändig. Den 18 juni 
2012 publicerade FN:s flyktingorgan UNHCR en rapport som visade att 2011 har varit 
ett rekordår för flykt över statsgränser. Flyktingsituationen har förvärrats och har under 
2000-talet aldrig visat på så många flyktingar som under år 2011, med 800 000 nya 
flyktingar som tvingades fly över en gräns. Totalt fanns enligt UNHCR vid slutet av 
2011 43,5 miljoner människor som var antingen flyktingar (15,2 milj.), internflyktingar i 
eget land (26,4 milj.) eller sökte asyl (895 000). De nya flyktingarna är del av totalt 4,3 
miljoner människor som förflyttats under 2011 till följd av humanitära kriser i Elfenbens-
kusten 2010 följt av länder som Libyen, Somalia, Sudan under 2011. Rapporten visar 
några oroväckande trender. Dels har det totala antalet människor på flykt överskridit 
42 miljoner under de senaste fem åren. En annan oroande trend är att en person som 
blivit flykting förblir detta under många år oftast i otrygga flyktingläger eller under svåra 
förhållanden i städer. Av de 10,4 miljoner flyktingar som faller under UNHCR:s mandat 
lever nära tre fjärdedelar (7,1 miljoner flyktingar) i en långvarig flyktingsituation i minst 
fem år. Totalt var under året flest flyktingar från Afghanistan (2,7 milj.), följt av Irak (1,4 
milj.), Somalia (1,1 milj.), Sudan (500 000) och Demokratiska Republiken Kongo (491 
000). Drygt 80 procent av flyktingarna flyr till fattiga länder som har dåliga resurser att 
ta hand om flyktingar, vilket avspeglar sig i det stora antalet flyktingar i Pakistan (1,7 
miljoner flyktingar), Iran (886 500 flyktingar), Kenya (566 500 flyktingar) och Tchad (366 
500 flyktingar). Bland de industrialiserade länderna har Tyskland flest flyktingar med 
nästan 572 000 människor. Sydafrika har flest asylärenden med 107 000 ansökningar. 
Denna tätplats har SA haft den senaste fyra åren. Det socialmedicinska perspektivet 
innebär att förutsättningar skapas för dessa flyktingar i Sverige för trygghet och säker-
het för att möjliggöra återhämtning.
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