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Η Έρευνα Υγείας (Health Survey) είναι µέρος του Ευρωπαϊκού Στατιστικού 
Προγράµµατος European Health Interview Survey, στο οποίο συµµετέχουν όλα τα 
κράτη µέλη της Ευρωπαϊκής Ένωσης. Πρόκειται για έρευνα, που διενεργείται κάθε πέντε 
(5) έτη και διενεργήθηκε για πρώτη φορά το 2009. Βασικός στόχος της έρευνας είναι η 
µελέτη και παροχή, σε ευρωπαϊκό και εθνικό επίπεδο, αναλυτικών πληροφοριών για 
την κατάσταση υγείας του πληθυσµού, τους παράγοντες που την επηρεάζουν και τη 

χρήση υπηρεσιών υγείας. 
 

Η έρευνα διενεργήθηκε, βάσει του Κανονισµού (ΕΚ) Νο. 1338/2008 του Ευρωπαϊκού 
Κοινοβουλίου και του Συµβουλίου µε τον οποίο ρυθµίζονται θέµατα που αφορούν στις 
κοινοτικές στατιστικές για τη δηµόσια υγεία και την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, 
ενώ µε τον Εφαρµοστικό Κανονισµό (ΕΚ) Νο 141/2013, καθορίζονται οι βασικές 
έννοιες, αλλά και αναλυτικά οι µεταβλητές που περιλαµβάνονται στο ερωτηµατολόγιο 
της έρευνας. Η έρευνα διενεργήθηκε το τελευταίο τρίµηνο του έτους 2014 και  κάλυψε τα 
νοικοκυριά όλης της Χώρας, ανεξάρτητα από το µέγεθος ή τα οποιαδήποτε 

οικονοµικά και κοινωνικά χαρακτηριστικά τους. 
 

Οι περίοδοι αναφοράς ποικίλουν ανά ερώτηµα. Ειδικότερα, είναι:  

• η ηµέρα διενέργειας της έρευνας (εργασιακή κατάσταση - ενασχόληση, 
κατάσταση υγείας, περιορισµοί στις σωµατικές και αισθητηριακές λειτουργίες, 
σωµατική διάπλαση κλπ.) 

• οι τελευταίοι 12 µήνες πριν την ηµέρα διενέργειας της έρευνας (χρόνια 
νοσήµατα / παθήσεις, ατυχήµατα και τραυµατισµοί, νοσοκοµειακή περίθαλψη, 

ανάγκες υγείας που δεν εξυπηρετήθηκαν κλπ.). 
• οι τελευταίες 4 εβδοµάδες πριν την ηµέρα διενέργειας της έρευνας (πόνος, 

αριθµός επισκέψεων / συµβουλών σε/από γιατρούς), 
• οι τελευταίες 2 εβδοµάδες πριν την ηµέρα διενέργειας της έρευνας 

(κατανάλωση φαρµάκων, ψυχική υγεία). 
 

Η έρευνα είναι δειγµατοληπτική και διενεργήθηκε σε αρχικό δείγµα 9.936 νοικοκυριών. 
Βασίστηκε στην απογραφή πληθυσµού 2011 και το σύνολο των µονάδων επιφάνειας 
του δείγµατος ανήλθε σε 1.265. 
Κατά το σχεδιασµό της εφαρµόστηκε η πολυσταδιακή  στρωµατοποιηµένη 
δειγµατοληψία, µε πρωτογενή µονάδα έρευνας την επιφάνεια (ένα ή περισσότερα 
οικοδοµικά τετράγωνα ή ένας µικρός οικισµός), δευτερογενή µονάδα το νοικοκυριό και 

τελική µονάδα το άτοµο ηλικίας 15 ετών και άνω (πληθυσµός – στόχος). 
 
Για την επιλογή των πρωτογενών µονάδων της έρευνας, σε κάθε Περιφέρεια (NUTS 2), 
οι µονάδες επιφάνειας κατανέµονται σε 8 στρώµατα, βάσει του βαθµού αστικότητας 
των ∆ηµοτικών / Τοπικών Κοινοτήτων όπου ανήκουν. Οι επιφάνειες της πρώην 
Περιφέρειας Πρωτευούσης και του πρώην Πολεοδοµικού Συγκροτήµατος 

Θεσσαλονίκης κατανέµονται σε 47 και 11 οµοιογενή στρώµατα, αντίστοιχα, µε βάση 
κοινωνικά και οικονοµικά χαρακτηριστικά του πληθυσµού των ∆ήµων, όπου ανήκουν 
οι επιφάνειες. Τελικά από τη στρωµάτωση των πρωτογενών µονάδων επιφάνειας 
προέκυψαν 151 οµοιογενή ως προς τα χαρακτηριστικά της έρευνας στρώµατα. 
Σε κάθε οµοιογενές στρώµα (τελικό στρώµα), επιλέχθηκε δείγµα µονάδων επιφάνειας 
µε πιθανότητα ανάλογη του µεγέθους τους (αριθµός νοικοκυριών, βάσει της 

Απογραφής Πληθυσµού 2011), από πλαίσιο δειγµατοληψίας που καταρτίστηκε από τα 
στοιχεία της Απογραφής 2011.  
Στις µονάδες επιφάνειας του δείγµατος επιλέχθηκε δείγµα νοικοκυριών µε ίσες 
πιθανότητες από ενηµερωµένο κατάλογο-πλαίσιο και µε την εφαρµογή της 
συστηµατικής δειγµατοληψίας. Τέλος, σε κάθε νοικοκυριό του δείγµατος επιλέχθηκε ένα 

άτοµο ηλικίας 15 ετών και άνω µε ίσες πιθανότητες. 



 
Για τον υπολογισµό των αναγωγικών συντελεστών ελήφθησαν υπόψη: 
 

α) Η πιθανότητα επιλογής των νοικοκυριών και των ατόµων του δείγµατος σε κάθε 
στρώµα, που ορίζεται από τη διασταύρωση της Περιφέρειας και του βαθµού 
αστικότητας των Τοπικών ∆ιαµερισµάτων (151 στρώµατα) 
β) Το µέγεθος του νοικοκυριού (1, 2, 3, 4+ µέλη) κατά Μεγάλη Γεωγραφική Περιοχή 
γ) Το φύλο και η τάξη ηλικίας των ερευνώµενων ατόµων (2 φύλα, 8 τάξεις ηλικιών) κατά 
Μεγάλη Γεωγραφική Περιοχή. 

 
Όταν το αρχικά επιλεγµένο για έρευνα µέλος δεν ήταν σε θέση να παράσχει τις 
πληροφορίες για λόγους υγείας, νοητικής στέρησης κλπ. ή γιατί απουσίαζε 
προσωρινά από την κατοικία για λόγους εκπαιδευτικούς ή εργασίας η έρευνα 
διενεργείτο δι’ αντιπροσώπου (proxy answers). Το συνολικό ποσοστό των 
συνεντεύξεων που πραγµατοποιήθηκαν δι’ αντιπροσώπου, ανήλθε σε 3,4%. 
 

Περισσότερες πληροφορίες (πίνακες, γραφήµατα, µεθοδολογία) σχετικά µε την Έρευνα 
Υγείας µπορούν να αναζητηθούν στην ιστοσελίδα της ΕΛΣΤΑΤ, www.statistics.gr, στο 
σύνδεσµο  «Στατιστικές / Πληθυσµός – Κοινωνικές Συνθήκες / Υγεία / Έρευνα Υγείας». 
 

 


