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Background information  
The  European  Commission  (EC)  has  identified  migrants  and  ethnic  minorities  to  be  particularly 

vulnerable populations that suffer from substantial health inequalities. In response to this concern, the 

EC  launched  several  initiatives  to  “both  raise awareness and promote actions  to  improve access and 

appropriateness  of  health  services,  health  promotion  and  preventive  care  for  migrants  and  ethnic 

minorities.”1  The MEM‐TP project  (Training packages  for health professionals  to  improve  access  and 

quality  of  health  services  for migrants  and  ethnic minorities,  including  the  Roma)  is  one  of  these 

important initiatives. The project aims to improve access and quality of health services for migrants and 

ethnic minorities in the EU countries by reviewing, developing, testing and evaluating training of front‐

line  health  professionals  in migrant  and  ethnic minority  health.  The  contract  for  its  execution was 

awarded to a consortium of  institutions  in December 2013. The consortium consists of the Andalusian 

School of Public Health as the lead institution, the Universities of Copenhagen and Amsterdam, and the 

Reggio Emilia Health Department in Italy.  

 

The MEM‐TP project commenced with two extensive reviews. The first (Work Package 1) examined the 

migrant and ethnic minorities’ situation in the EU, and identified common challenges and best practices 

to address these challenges. The second  (Work Package 2) reviewed existing training materials, which 

have  been  developed  at  national  and  European  levels.  These  materials  aim  to  increase  cultural 

awareness  and  sensitivity  of  the  health  professionals,  develop  their managerial  and  administrative 

competence  in  regard  to  the  target  populations’  health  needs  and  rights,  improve  professional 

competence  in  relevant  health  conditions,  and  increase  the  professionals’  awareness  of  barriers  to 

access.  

 

The reports of the two reviews provided valuable  input to the next step, the development of a model 

training package (Work Package 3). This training package is now piloted in six countries (Denmark, Italy, 

Poland, Romania, Slovakia and Spain). Prior to piloting, three selected trainers from each country were 

trained in the application of the package in a three‐day Training of Trainers workshop in Granada, Spain. 

Next, the trained trainers adapted the training package to their own countries. The country‐level pilots 

take place  in April/May 2015  in each country (Work Package 4). They will be evaluated and the model 

training package revised accordingly (Work Package 5). A final dissemination workshop will be organised 

in Luxembourg in September 2015 for an interdisciplinary group of government experts. 

 

1 European Commission. Commission Communication – Solidarity in Health: Reducing Health Inequalities in the EU, 

2009. http://ec.europa.eu/health/social_determinants/policy/commission_communication/index_en.htm 

(retrieved: March 28, 2015). 

http://ec.europa.eu/health/social_determinants/policy/commission_communication/index_en.htm
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2. Outline of contents 

 

Module 1: Sensitivity and Awareness of Cultural and Other Forms of Diversity 

 

Unit 1: Diversity 

Unit 2: Intercultural competence and diversity sensitivity 

 

Module 2: Knowledge about Migrants, Ethnic Minorities and Their Health 

 

Unit 1: Migrants’ and ethnic minorities’ health problems and health determinants 

Unit 2:  Migrants’ and ethnic minorities’ use of health care 

 

Module 3:  Professional Skills 

 

Unit 1: Intrapersonal skill development 

Unit 2: Interpersonal skill development 

 

Module 4:  Knowledge Application 

 

Unit 1:  Strategies and procedures  for people‐centered health  care  services oriented  towards  cultural 

and ethnic diversity 

Unit  2:  Development  of  strategies  for  planning  and  implementing  actions  related  to  one’s  own 

workplace and daily professional practice with migrants and ethnic minorities 

Unit 3: Public health, health prevention and promotion from multidisciplinary perspectives 

Unit 4: Quality of health care taking diversity into account 

Unit 5: Community‐based approaches, promotion of user and community participation and involvement 

Unit 6: Intersectoral approach 

 

Additional Module 1:  Target Groups 

 

Unit 1: Ethnic minority groups, including Roma and Sinti communities 

Unit 2: Migrants in an ‘irregular’ situation 

Unit 3: Refugees and Asylum Seekers 

Unit 4: Vulnerable Groups 
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Sub‐unit: Children’s health 

 

Additional Module 2:  Specific health concerns 

 

Unit 1: Chronic diseases 

Unit 2: Communicable diseases 

Unit 3: Mental health 

Unit 4: Sexual and reproductive health 

 

 

3. Learning objectives  

 

Module 1: Sensitivity and Awareness of Cultural and Other Forms of Diversity 

 

Unit 1: Diversity 

 

Objectives of the Presentation 

 To understand the concepts of “culture”, “ethnic groups and minorities”, “migrants” and their 

background. 

 To get familiar with the concept of “intersectionality” and  its application  in the field of health 

care for migrants and ethnic minorities. 

 To  learn  about  the  concepts  of  “stereotypes  and  generalisations”,  “prejudices”  and 

“discrimination”. 

 

Objectives of the Activities 

 To reflect on the opportunities and difficulties for applying the intersectionality concept in the 

own professional practice, as well as the own social position / trajectory. 

 To  identify barriers and  strategies  for  taking  into account  intersectionality  in  the health  care 

practice. 

 To identify strategies against discrimination in health care oriented towards cultural and ethnic 

diversity. 

Unit 2: Intercultural competence and diversity sensitivity 

 

Objectives of the Presentation 
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 To understand  the  concepts of  “multiculturalism”,  “interculturalism”,  “cultural  competence”, 

“intercultural competence” and “diversity sensitivity”, and the shifts in their use.   

 To  learn about key elements  for understanding  the  influence of cultural backgrounds on  the 

perceptions and behaviours of health professionals and patients. 

 To get  familiar with  the concepts of “health promotion”, “health education” and relate  them 

with cultural diversity and interculturality. 

 

Objectives of the Activities 

• To discuss different concepts related to the topic. 

• To  reflect  on  the  application  of  the  different  approaches  (interculturalism,  intercultural 

competence and diversity sensitivity) in the concrete, context‐specific professional practice. 

• To  reflect  on  the  concept  of  “Cultural  Awareness”  and  to  apply  “The  Process  of  Cultural 

Competence in the Delivery of Healthcare Services Model”. 

• To  identify  aspects  related  to  the  positive  contribution  of  interculturality  and  sensitivity  to 

diversity. 

 

Module 2: Knowledge about Migrants, Ethnic Minorities and Their Health 

 

Unit 1: Migrants’ and ethnic minorities’ health problems and health determinants 

 

Objectives of the Presentation: 

 To understand basic demographic characteristics of the current migrant population and ethnic 

minorities.  

 To get  familiar with major  trends and health concerns  in  the state of health of migrants and 

ethnic minorities, with  focus on chronic diseases, communicable diseases, mental health and 

reproductive health. 

Objectives of the Activities: 

 To  reflect on previous  knowledge  and perceptions on prevalence of  certain  illnesses  among 

migrants and ethnic minorities. 

 To analyse the social determinants of health of migrants and ethnic minorities. 

 To apply the acquired knowledge to clinical practice. 

Unit 2:  Migrants’ and ethnic minorities’ use of health care 

 

Objectives of the Presentation: 

 To understand major trends in the use of health care services for migrant population and ethnic 

minorities. 
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 To learn about the main barriers in the access to health care for migrants and ethnic minorities 

according to the literature. 

 

Objectives of the Activities: 

 To analyse the effect of the barriers identified in the video. 

 To identify barriers in the access to health care for migrants and ethnic minorities in the specific 

region / country.  

 

Module 3:  Professional Skills 

 

Unit 1: Intrapersonal skill development 

 

Objectives of the Presentation: 

• To understand key elements in communicating with migrants or ethnic minority patients.  

• To get familiar with communication and intrapersonal skills. 

• To  learn  about  techniques  related  to  intrapersonal  outcomes  aiming  to  improving  health 

professional‐patient interactions in culturally diverse contexts. 

 

Objectives of the Activities: 

• To identify the role of stereotypes in the communication with migrants and ethnic minorities. 

• To  achieve  awareness  of  the  influence  of  nonverbal  communication  in  health  professional‐

patient interaction. 

• To acquire the ability to take roles. 

• To acquire the ability to listen. 

• To  acquire  the  ability  to manage  stress  situations  in  the  health  professional‐migrant/ethnic 

minority patients interaction. 

 

Unit 2: Interpersonal skill development 

 

Objectives of the Presentation: 

• To understand key elements of communication. 

• To learn about barriers and facilitators to communication according to the literature.  

• To be familiar with aspects of conflict regulation and negotiation processes. 

• To understand the relevance of breaking bad news techniques. 
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Objectives of the Activities: 

• To emphasise different dimensions of communication. 

• To reflect on previous knowledge related to communication. 

• To practice negotiation and collaboration skills. 

• To recognise the role of perceived meanings of verbal messages and the role of  feed‐back to 

guarantee correct understanding.  

• To identify barriers to effective communication faced in the daily professional practice.  

• To reflect on the application of principles for inclusive communication in the own professional 

context. 

• To contribute examples of good practices related to interpersonal communication. 

• To  achieve  awareness  of  the  challenges  that  limited  attention  spans  present  in  the 

communication with health care users and communication. 

• To reflect on the application of the negotiation process to the own professional context. 

• To reflect on behaviours contributing to conflict solution.  

• To acquire knowledge about strategies for breaking bad news.  

 

Module 4:  Knowledge Application 

 

Unit 1: Strategies and procedures  for people‐centred health  care  services oriented 

towards cultural and ethnic diversity 

 

Objectives of the Presentation: 

• To understand  the concept of “people‐centred health care” and  its application  in  the  field of 

migrants’ and ethic minorities’ health care.  

• To  learn about different models of health care for migrants and ethnic minorities,  including a 

model  of  “diversity  sensitive  people‐centred  health  care”  /  “people‐centred  health  care 

oriented towards cultural and ethnic diversity”. 

• To  get  familiar  with  related  frameworks,  such  as  a  Human  Rights  framework,  social 

determinants  of  health model,  community  participation  approaches,  as well  as  a model  of 

intercultural ethics. 

 

Objectives of the Activities:  

• To reflect on  the opportunities and  limitation of different models of health care services and 

health policies addressed  to migrants and ethnic minorities, and  their application  to  the own 

professional context. 
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Unit 2: Development of strategies for planning and  implementing actions related to 

one’s  own  workplace  and  daily  professional  practice  with  migrants  and  ethnic 

minorities 

 

Objectives of the Presentation: 

 To  get  familiar with  strategies  for  planning  and  implementing  actions  related  to  one’s  own 

workplace and daily professional practice with migrants and ethnic minorities. 

  

Objectives of the Activities:  

 To discuss experiences, opportunities, and limitations for intercultural mediation. 

 To  reflect  on  strategies  against  discrimination  in  health  care  oriented  towards  cultural  and 

ethnic diversity. 

 To  think  about  opportunities  and  limitations  for  applying  organizational  change  related  to 

cultural and ethnic diversity in one’s own institutional context. 

 To  reflect on  strategies  for  resolving daily  situations  in health  care oriented  towards  cultural 

and ethnic diversity. 

 To  identify  strategies  for  implementing  health  care  oriented  towards  cultural  and  ethnic 

diversity. 
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Unit  3:  Public  health,  health  prevention  and  promotion  from  multidisciplinary 

perspectives 

 

Objectives of the Presentation: 

 To  learn  about  strategies  and  Best  Practices  related  to  health  prevention  and  promotion 

oriented towards cultural and ethnic diversity from multidisciplinary perspectives. 

 

Objectives of the Activities:  

 To reflect on positive habits in health prevention and health promotion interventions oriented 

towards cultural and ethnic diversity, and strategies to maintain and reinforce these habits. 

 

Unit 4: Quality of health care taking diversity into account 

 

Objectives of the Presentation: 

 To  understand  relevant  aspects  of  quality  oriented  towards  cultural  and  ethnic  diversity, 

assessment methodologies and strategies. 

 

Objectives of the Activities:  

 To  discuss  experiences,  opportunities  and  limitations  of  assessment methods  for  quality  of 

health care oriented to cultural and ethnic diversity. 

 

Unit  5:  Community‐based  approaches,  promotion  of  user  and  community 

participation and involvement 

 

Objectives of the Presentation:  

 To get  familiar with the topic  (community‐based approaches, promotion of users, community 

participation and involvement).  

 To understand the fundamentals and definitions of community‐based approaches. 

 To learn about concepts and relevant aspects related to “involvement” and “participation”.  

 To reflect on challenges, limitations and strategies related to community‐based approaches. 
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Objectives of the Activities:  

 To achieve awareness of the concepts 'community' and 'participation'. 

 To  reflect  on  challenges  related  to  being  a migrant,  ethnic minority,  including  the  Roma  in 

European societies and healthcare system, attitudes and stereotypes. 

 To identify levels of involvement and participation of migrants and ethnic minorities in the own 

professional context, as well as strategies for improving these levels.  

 To reflect on power/control relationships and the relativity of choices. 

 

Unit 6: Intersectoral approach 

 

Objectives of the Presentation:  

 To understand  the  concept of  “intersectorality” and  relevant applications  to health  care and 

health policies addressed to migrants and ethnic minorities.   

 

Objectives of the Activities:  

 To  identify  relevant  stakeholders,  resources,  interactions,  barriers  and  strategies  for 

intersectoral action related to the health of migrants and ethnic minorities in the own context. 

 

Additional Module 1:  Target Groups 

 

Unit 1: Ethnic minority groups, including Roma and Sinti communities 

 

Objectives of the Presentation: 

 To receive an evidence‐ based update on ethnic minorities in Europe    

 To  learn about major  trends  in  the health status of  the ethnic minorities  including Roma and 

Sinti communities, among them those who migrate. 

 

 

 

Objectives of the Activity: 

 To identify strategies for improving access to health care for ethnic minorities in the own region 

/ country, and prioritize these strategies according to their perceived relevance.  
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Unit 2: Migrants in an ‘irregular’ situation 

 

Objectives of the Presentation: 

• To  introduce  the  concept  of  “migrants  in  an  ‘irregular’  situation”  and  to  present  recent 

comparative studies on the access to health and health of migrants  in an  ‘irregular’ situation, 

including case studies and recommendations. 

 

Objectives of the Activity: 

• To identify strategies for improving access to health care for migrants in an ‘irregular’ situation 

in  the  own  region  /  country,  and  prioritize  these  strategies  according  to  their  perceived 

relevance. 

 

Unit 3: Refugees and Asylum Seekers 

 

Objectives of the Presentation: 

 To receive an evidence‐based update on refugees and asylum seekers’ health. 

 To learn about major trends in the health status of refugees and asylum seekers. 

 

Objectives of the Activity: 

 To identify strategies for improving access to health care for refugees and asylum seekers in the 

own region / country, and prioritize these strategies according to their perceived relevance. 

 

Unit 4: Vulnerable Groups 

 

Objectives of the Presentation: 

 To present recent studies on migrant women’s health. 

 To present the health risks and consequences of human trafficking.  

 To present recent studies on elderly migrants and health service access. 

 To present health risks and consequences of detention. 

 To  present  recent  comparative  studies  on  racism  and  hate  crime  and  their  health  effects, 

including case studies and recommendations. 

 To  present  recent  studies  about  the  impact  of  the  economic  crisis  on migrants  and  Roma 

people.  
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Objectives of the Activity: 

 To  identify  strategies  for  improving access  to health  care  for  the different vulnerable groups 

and prioritize these strategies according to their perceived relevance. 

 

Sub‐Unit: Children’s health 

 

Objectives of the Presentation: 

 To provide an evidence‐based update on migrant and ethnic minorities children’s health concerns. 

 

 

Additional Module 2:  Specific health concerns 

 

Unit 1: Chronic diseases 

 

Objectives of the Presentation: 

 

 To understand the general patterns of chronic diseases in migrant and ethnic minority populations, 

among them the Roma.  

 To  learn  about  the  epidemiology of  specific  chronic diseases  in migrants  and  ethnic minorities, 

among them the Roma, in Europe and how EU institutions could address these problems. 

 

Objectives of the Activity: 

• To apply the acquired knowledge to clinical practice.  
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Unit 2: Communicable diseases 

 

Objectives of the Presentation: 

 To  understand  the  general  patterns  of  communicable  diseases  in migrant  and  ethnic minority 

populations, among them the Roma.  

 To  learn  about  the  epidemiology  of  specific  communicable  diseases  in  migrants  and  ethnic 

minorities,  among  them  the  Roma,  in  Europe  and  how  EU  institutions  could  address  these 

problems. 

 

Objectives of the Activity: 

• To apply the acquired knowledge to clinical practice.  

 

Unit 3: Mental health 

 

Objectives of the Presentation: 

 To understand the general patterns of mental health  in migrant and ethnic minority populations, 

among them the Roma.  

 To  learn  about  the  epidemiology  of  specific  mental  health  problems  in  migrants  and  ethnic 

minorities,  among  them  the  Roma,  in  Europe  and  how  EU  institutions  could  address  these 

problems. 

 

Objectives of the Activity: 

• To apply the acquired knowledge to clinical practice.  

 

Unit 4: Sexual and reproductive health 

 

Objectives of the Presentation: 

 To  understand  the  general  patterns  of  sexual  and  reproductive  health  in  migrant  and  ethnic 

minority populations, among them the Roma.  

 To learn about the epidemiology of problems related to sexual and reproductive health in migrants 

and ethnic minorities, among  them  the Roma,  in Europe and how EU  institutions  could address 

these problems. 

 

 

Objectives of the Activity: 

• To apply the acquired knowledge to clinical practice.  
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4. Copies of slides  

See Annex 1. 

 
5. Templates for practical exercises  

See Annex 2. 

 

6. Recommended Readings 

 

Module 1: Sensitivity and awareness of cultural and other forms of diversity 

 

Unit 1: Diversity 
 

 Cattacin S, Chiarenza A, Domenig D. Equity Standards for Health Care Organisations: a 
Theoretical Framework. Diversity and Equality in Health and Care 2013;10(4):249‐258.  

 Chiarenza A. Developments in the concept of 'cultural competence.' In: Ingleby D, Chiarenza A, 
Devillé W, Kotsioni I (eds). Inequalities in health care for migrants and ethnic minorities, Vol. 2, 
p. 66‐81. COST Series on Health and Diversity. Antwerp/Apeldoorn: Garant Publishers, 2012.  

 Council of Europe, Committee of Ministers. 
Declaration on cultural diversity. https://wcd.coe.int/ViewDoc.jsp?id=389843 
(retrieved: March 5, 2015).  

 Hankivsky O (eds). Health Inequities in Canada: Intersectional frameworks and Practices. 
Vancouver, Toronto: UBC Press, 2011.  
http://www.ubcpress.ca/books/pdf/chapters/2011/HealthInequitiesInCanada.pdf (retrieved: 
March 5, 2015). 

 Ingleby D. Introduction. In: Ingleby D, Chiarenza A, Devillé W, Kotsioni I (eds). Inequalities in 
Health Care for Migrants and Ethnic Minorities. COST Series on Health and Diversity, Volume II, 
p. 9‐28. Antwerp/Apeldoorn: Garant, 2012. 

 Leininger M (ed). Qualitative research methods in nursing. New York: Grune & Stratton, 1985. 

 Mock‐Muñoz de Luna C, Ingleby D, Graval E, Krasnik A. Synthesis Report. MEM‐TP, Training 
packages for health professionals to improve access and quality of health services for migrants 
and ethnic minorities, including the Roma. Granada, Copenhagen: Andalusian School of Public 
Health, University of Copenhagen, 2015a, p. 13. http://www.mem‐
tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM‐TP_Synthesis_Report.pdf (retrieved: 
March 5, 2015).  

 Renschler I, Cattacin S (2007). Comprehensive ‘difference sensitivity’ in health systems. In: 
Bjorngren‐Cuadra C, Cattacin S (eds). Migration and Health: difference sensitivity from an 
organizational perspective. Malmö: Malmö University. 
http://dspace.mah.se/dspace/bitstream/handle/2043/4289/M&H%20MUEP[1].pdf;jsessionid=
21FC1FA86E03B57182D9AF3E66AB4C23?sequence=1  (retrieved: March 5, 2015).  

 Saha S, Beach MC, Cooper LA. Patient centeredness, cultural competence, and healthcare 
quality. Journal of the National Medical Association 2009;100(11):1275‐1285. 

 Sears KP. Improving cultural competence education: the utility of an intersectional framework. 

Medical Education 2012: 46: 545‐551. 

 Scott JGM (1990). A resynthesis of the primordial and circumstantial approaches to ethnic 
group solidarity: towards an explanatory modal. Ethnic and Racial Studies 1990;2(13):147‐171. 

 Tervalon M, Murray‐García J. Cultural humility versus cultural competence: A critical distinction 
in defining physician training outcomes in multicultural education. Journal of Health Care for 
the Poor and Underserved 1998;9(2):117–125. 

https://wcd.coe.int/ViewDoc.jsp?id=389843
http://www.ubcpress.ca/books/pdf/chapters/2011/HealthInequitiesInCanada.pdf
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf
http://dspace.mah.se/dspace/bitstream/handle/2043/4289/M&H%20MUEP%5b1%5d.pdf;jsessionid=21FC1FA86E03B57182D9AF3E66AB4C23?sequence=1
http://dspace.mah.se/dspace/bitstream/handle/2043/4289/M&H%20MUEP%5b1%5d.pdf;jsessionid=21FC1FA86E03B57182D9AF3E66AB4C23?sequence=1
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 European Union. Consolidated version of the Treaty on the Functioning of the European Union, 
2010. Official Journal of the European Union C326/47, 26.10.2012. http://eur‐
lex.europa.eu/legal‐content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:12012E/TXT&from=en (retrieved: March 
5, 2015).  

 Viruell Fuentes EA, Miranda PY, Abdulrahim S. More than culture: Structural racism, 
intersectionality theory, and immigrant health. Social Science & Medicine 2012;75(12):2437‐
2445. 

 

Unit 2: Intercultural competence and diversity sensitivity 
 

 Barrett M. Introduction – Interculturalism and multiculturalism: concepts and controversies. In: 
Barrett M (ed). Interculturalism and multiculturalism: similarities and differences, p. 15‐42. 
Strasbourg: Council of Europe Publishing, 2013. 

 Campinha‐Bacote J. The Process of Cultural Competence in the Delivery of Healthcare 
Services: a model of care. J Transcult Nurs 2002;13(3):181‐184.  

 Cattacin S, Chiarenza A, Domenig D. Equity standards for healthcare organisations: a theoretical 
framework. Diversity and Equality in Health and Care 2013;10:249‐258. 

 Chiarenza A. Developments in the concept of 'cultural competence.' In: Ingleby D, Chiarenza A, 
Devillé W, Kotsioni I (eds). Inequalities in health care for migrants and ethnic minorities, Vol. 2, 
p. 66‐81. COST Series on Health and Diversity. Antwerp/Apeldoorn: Garant Publishers, 2012.  

 European Commission. European Migration Network ‐ Impact of Immigration on Europe’s 
Societies. Luxembourg: Office for Official Publications of the European Commission, 2006. 
http://ec.europa.eu/dgs/home‐affairs/what‐we‐
do/networks/european_migration_network/reports/docs/emn‐studies/illegally‐
resident/0._final_pilot_study_booklet_27mar06_en.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 European Commission. Synthesis Report Migrant access to social security and healthcare: 
policies and practice European Migration Network Study. Luxembourg: Office for Official 
Publications of the European Commission, 2014. http://ec.europa.eu/dgs/home‐affairs/what‐
we‐do/networks/european_migration_network/reports/docs/emn‐
studies/emn_synthesis_report_migrant_access_to_social_security_2014_en.pdf(retrieved: 
March 5, 2015).  

 Ingleby D. Introduction. In: Ingleby D, Chiarenza A, Devillé W, Kotsioni I (eds). Inequalities in 
Health Care for Migrants and Ethnic Minorities. COST Series on Health and Diversity, Volume II, 
p. 9‐28. Antwerp/Apeldoorn: Garant, 2012. 

 IOM, International Organization for Migration. Equi‐Health project to address Roma, migrant 
health issues in Europe. PBHLM Increasing Public Health Safety alongside the New Eastern 
European Borderline. http://www.iom.int/cms/en/sites/iom/home/news‐and‐views/press‐
briefing‐notes/pbn‐2013/pbn‐listing/equi‐health‐project‐to‐address‐r.html (retrieved: March 5, 
2015).  

 Mock‐Muñoz de Luna C, Ingleby D, Graval E, Krasnik A. Synthesis Report. MEM‐TP, Training 
packages for health professionals to improve access and quality of health services for migrants 
and ethnic minorities, including the Roma. Granada, Copenhagen: Andalusian School of Public 
Health, University of Copenhagen, 2015a, p.13. http://www.mem‐
tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM‐TP_Synthesis_Report.pdf (retrieved: 
March 5, 2015).  

 Netto G, Bhopal R, Lederle N, Khatoon J, Jacckson A. How can health promotion interventions 
be adapted for minority ethnic communities? Five principles for guiding the development of 
behavioural interventions. Health Promotion International 2010; 25(2): 248‐257. 

 U.S. Department of Health and Human Services, Health Resources and Services Administration. 
About Health Literacy, 2013. 
http://www.hrsa.gov/publichealth/healthliteracy/healthlitabout.html (retrieved: March 5, 
2015).  

 

 

http://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:12012E/TXT&from=en
http://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:12012E/TXT&from=en
http://ec.europa.eu/dgs/home-affairs/what-we-do/networks/european_migration_network/reports/docs/emn-studies/illegally-resident/0._final_pilot_study_booklet_27mar06_en.pdf
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http://ec.europa.eu/dgs/home-affairs/what-we-do/networks/european_migration_network/reports/docs/emn-studies/emn_synthesis_report_migrant_access_to_social_security_2014_en.pdf
http://ec.europa.eu/dgs/home-affairs/what-we-do/networks/european_migration_network/reports/docs/emn-studies/emn_synthesis_report_migrant_access_to_social_security_2014_en.pdf
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Module 2: Knowledge about Migrants, Ethnic Minorities and Their Health 
 

Unit 1: Migrants’ and ethnic minorities’ health problems and health determinants 
 

 ECDC, European Centre for Disease Prevention and Control. Assessing the burden of key 
infectious diseases affecting migrant populations in the EU/EEA. Stockholm: ECDC, 2014. 
http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/assessing‐burden‐disease‐migrant‐
populations.pdf  (retrieved: March 5, 2015).  

 Ingleby D. Ethnicity, Migration and the ‘Social Determinants of Health’ Agenda. Psychosocial 
Intervention 2012;21(3):331‐341.  

 Marmot M, Allan J, Bell R, Bloomer E, Goldblatt P, on behalf of the Consortium for the 
European Review of Social Determinants of Health and the Health Divide. WHO European 
review of social determinants of health and the health divide. Lancet 2012;380(15):1011‐1029. 

 Matrix Knowledge. Roma Health Report. Luxembourg: European Commission, Health and 
Consumers, 2014. http://ec.europa.eu/chafea/documents/health/roma‐health‐report‐
2014_en.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 Mock‐Muñoz de Luna C, Bodewes A, Graval E, Ingleby D. Appendices I‐VI, Synthesis Repport. 
MEM‐TP, Training packages for health professionals to improve access and quality of health 
services for migrants and ethnic minorities, including the Roma. Granada, Copenhagen: 
Andalusian School of Public Health, University of Copenhagen, 2015b. http://www.mem‐
tp.org/pluginfile.php/620/mod_resource/content/1/MEM‐TP_Synthesis_Report_Appendices_I‐
VI.pdf  (retrieved: March 5, 2015).  

 

Unit 2:  Migrants’ and ethnic minorities’ use of health care 
 

 Mock‐Muñoz de Luna C, Ingleby D, Graval E, Krasnik A. Synthesis Report. MEM‐TP, Training 
packages for health professionals to improve access and quality of health services for migrants 
and ethnic minorities, including the Roma. Granada, Copenhagen: Andalusian School of Public 
Health, University of Copenhagen, 2015. http://www.mem‐
tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM‐TP_Synthesis_Report.pdf (retrieved: 
March 5, 2015).  

 Mock‐Muñoz de Luna C, Bodewes A, Graval E, Ingleby D. Appendices I‐VI, Synthesis Repport. 
MEM‐TP, Training packages for health professionals to improve access and quality of health 
services for migrants and ethnic minorities, including the Roma. Granada, Copenhagen: 
Andalusian School of Public Health, University of Copenhagen, 2015b. http://www.mem‐
tp.org/pluginfile.php/620/mod_resource/content/1/MEM‐TP_Synthesis_Report_Appendices_I‐
VI.pdf  (retrieved: March 5, 2015).  
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Module 3: Professional Skills 
 

Unit 1: Intrapersonal skill development 
 

 IHC, Institute for Healthcare Communication. Impact of Communication in Healthcare, 2011. 
http://healthcarecomm.org/about‐us/impact‐of‐communication‐in‐healthcare/ (retrieved: 
March 5, 2015).  

 Larson EB, Yao, X. Clinical empathy as Emotional Labor in the Patient‐Physician Relationship. 
JAMA 2005; 293(9):1100‐1106.http://jama.jamanetwork.com/article.aspx?articleid=200456  
(retrieved: March 5, 2015).  

 Mast MS. On the importance of nonverbal communication in the physician‐patient interaction. 
Patient Educ Couns 2007;67:315‐318. 

 McGarty C, Yzerbyt VY, Spears R. Social, cultural and cognitive factors in stereotype formation. 
In: McGarty C, Yzerbyt VY, Spears R (eds). Stereotypes as explanations: The formation of 
meaningful beliefs about social groups, p. 1‐15. Cambridge: Cambridge University Press, 2002.  

 Stephen GH, Fuhrel‐Forbis A, Rogers MA, Eggly S. Association between nonverbal 
communication during clinical interactions and outcomes: A systematic review and meta‐
analysis. Patient Educ Couns 2012;86:297–315. 

 WHO‐WPRO, World Health Organization, West Pacific Region Office. People‐Centred Health 
Care: A policy framework. Geneva: WHO, 2007. 
http://www.wpro.who.int/health_services/people_at_the_centre_of_care/documents/ENG‐
PCIPolicyFramework.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 

Unit 2: Interpersonal skill development 
 

 Buckman RA. Breaking bad news: the S‐P‐I‐K‐E‐S strategy. Community Oncology 2005;2(2) 
http://www.acssurgerynews.com/co/journal/articles/0202138.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 Council of Europe. Constructing an inclusive institutional culture. Strasbourg: Council of Europe 
Publishing, 2011‐ http://cdn.basw.co.uk/upload/basw_100713‐4.pdf (retrieved: March 5, 
2015).  

 Napier AD, Ancarno C, Butler B, Calabrese J, Chater A, Chatterjee H, et al. The Lancet 
Commissions. Culture and Health. Lancet 2014;384:1607–1639.  

 Scottish Government. Principles of Inclusive Communication: An information and self‐
assessment tool for public authorities. Edinburgh: Scottish Government, 2011. 
http://www.gov.scot/Resource/Doc/357865/0120931.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 T‐SHaRE Project team. Transcultural Skills for Health and Health Care. Standards and Guidelines 
for Practice and Training, 2012. 
http://tshare.eu/drupal/sites/default/files/confidencial/WP11_co/MIOLO_TSHARE_216paginas
.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 

 
Module 4:  Knowledge Application 
 

Unit 1: Strategies and procedures for people‐centred health care services oriented towards 
cultural and ethnic diversity 
 

 Cattacin S, Chiarenza A, Domenig D. Equity standards for healthcare organisations: a theoretical 
framework. Diversity and Equality in Health and Care 2013;10:249‐258. 

 Chiarenza A. Developments in the concept of 'cultural competence'. In: Ingleby D, Chiarenza A, 
Devillé W, Kotsioni I (eds). Inequalities in health care for migrants and ethnic minorities, Vol. 2, 
p. 66‐81. COST Series on Health and Diversity. Antwerp: Garant Publishers, 2012. 
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 Ingleby D. Ethnicity, Migration and the ‘Social Determinants of Health’ Agenda. Psychosocial 
Intervention 2012;21(3):331‐341. 

 Marmot M, Allan J, Bell R, Bloomer E, Goldblatt P, on behalf of the Consortium for the 
European Review of Social Determinants of Health and the Health Divide. WHO European 
review of social determinants of health and the health divide. Lancet 2012;380(15):1011‐1029. 

 WHO‐WPRO, World Health Organization, West Pacific Region Office. People‐Centred Health 
Care: A policy framework. Geneva: WHO, 2007. 
http://www.wpro.who.int/health_services/people_at_the_centre_of_care/documents/ENG‐
PCIPolicyFramework.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 Wild V. Challenging bioethicists’ agenda: The example of immigration, health care and ethics. 
Bioethics Forum 2011;4(2):64‐65. 

 

Unit 2: Development of  strategies  for planning and  implementing actions  related  to one’s 
own workplace and daily professional practice with migrants and ethnic minorities 
 

 Council of Europe, Commissioner for Human Rights. Human rights of Roma and Travellers in 
Europe. Strasbourg: Council of Europe, 2012. 
http://www.coe.int/t/commissioner/source/prems/prems79611_GBR_CouvHumanRightsOfRo
ma_WEB.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 FRA, European Union Agency for Fundamental Rights. Fundamental Rights of Migrants in an 
Irregular Situation in the European Union. Luxembourg: Publications Office of the European 
Union, 2011a. http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1827‐
FRA_2011_Migrants_in_an_irregular_situation_EN.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 FRA, European Union Fundamental Rights Agency, UNDP, United Nations Development 
Programme. The situation of Roma in 11 EU Member States. Survey results at a glance. 
Luxembourg: Publications Office of the European Union, 2012. 
http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/2099‐FRA‐2012‐Roma‐at‐a‐glance_EN.pdf 
(retrieved: March 5, 2015).  

 Médicins du Monde (Doctors of the World), Chauvin D, Simonnot N, Vanbiervliet F, et al. Access 
to Health Care in Europe in Times of Crisis and Rising Xenophobia: An Overview of the Situation 
of People Excluded from Health Care Systems. Paris: Médicins du Monde, 2013. 
http://b.3cdn.net/droftheworld/d137240498b91ca33e_jhm62yjg1.pdf (retrieved: March 5, 
2015). 

 
Recommended audiovisual material 
 

 Médecins du Monde: Médiation de santé auprès des Rom à Nantes. 
https://www.youtube.com/watch?v=0mPnMdQ8e‐M  (retrieved: March 5, 2015). 

 

Unit 3: Public health, health prevention and promotion from multidisciplinary perspectives 
 

 Council of Europe. Constructing an inclusive institutional culture – Intercultural competences in 
social services. Strasbourg: Council of Europe, 2011. 
http://cdn.basw.co.uk/upload/basw_100713‐4.pdf  (retrieved: March 5, 2015).  

 OSF, Open Society Foundations. Roma Health Mediators. Successes and challenges. New York: 
OSF, 2011. http://www.opensocietyfoundations.org/sites/default/files/roma‐health‐mediators‐
20111022.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 WHO, World Health Organization. How health systems can address health inequities linked to 
migration and ethnicity. Briefing on policy issues produced through the WHO/European 
Commission equity project. Copenhagen: WHO Regional Office for Europe, 2010. 
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0005/127526/e94497.pdf (retrieved: March 
5, 2015). 

 

Unit 4: Quality of health care taking diversity into account 

http://www.wpro.who.int/health_services/people_at_the_centre_of_care/documents/ENG-PCIPolicyFramework.pdf
http://www.wpro.who.int/health_services/people_at_the_centre_of_care/documents/ENG-PCIPolicyFramework.pdf
http://www.coe.int/t/commissioner/source/prems/prems79611_GBR_CouvHumanRightsOfRoma_WEB.pdf
http://www.coe.int/t/commissioner/source/prems/prems79611_GBR_CouvHumanRightsOfRoma_WEB.pdf
http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1827-FRA_2011_Migrants_in_an_irregular_situation_EN.pdf
http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1827-FRA_2011_Migrants_in_an_irregular_situation_EN.pdf
http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/2099-FRA-2012-Roma-at-a-glance_EN.pdf
http://b.3cdn.net/droftheworld/d137240498b91ca33e_jhm62yjg1.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=0mPnMdQ8e-M
http://cdn.basw.co.uk/upload/basw_100713-4.pdf
http://www.opensocietyfoundations.org/sites/default/files/roma-health-mediators-20111022.pdf
http://www.opensocietyfoundations.org/sites/default/files/roma-health-mediators-20111022.pdf
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0005/127526/e94497.pdf


 

September, 2015 

      MEM‐TP 

       

20 

 

 

 Chiarenza A, in collaboration with Project Group on Standards for Equity in Health Care for 
Migrants and Other Vulnerable Groups, HPH Task Force Migrant Friendly Hospitals and Health 
Services. Standards for equity in health care for migrants and other vulnerable groups. Self‐
Assessment Tool for Pilot Implementation. Reggio Emilia: Task Force Migrant Friendly Hospitals 
and Health Services, 2014.   

 Mladovsky P. A framework for analysing migrant health policies in Europe. Health Policy 
2009;93:55‐63. 

 OPHS, US Department of Health and Human Services, Office of Minority Health. National 
Standards for Culturally and Linguistically Appropriate Services in Health Care. Final Report.  

 Washington: OPHS, 2001. http://minorityhealth.hhs.gov/assets/pdf/checked/finalreport.pdf 
(retrieved: March 5, 2015).  

 Quigley RL, den Broeder P, Furu A, Bond BC, Bos R. Health Impact Assessment International 
Best Practice Principles. Special Publication Series No. 5. Fargo, USA: International Association 
for Impact Assessment, 2006. http://www.iaia.org/publicdocuments/special‐
publications/SP5.pdf?AspxAutoDetectCookieSupport=1 (retrieved: March 5, 2015). 

 
 
 

Unit 5: Community‐based approaches, promotion of user and community participation and 
involvement 
 

 ECDC, European Centre for Disease Prevention and Control, WHCA, World Health 
Communication Associated Ltd. Let’s talk about protection: enhancing childhood vaccination 
uptake. Communication action guide for health care providers. Stockholm: ECDC, 2012. 
http://www.ecdc.europa.eu/en/healthtopics/immunisation/comms‐aid/Documents/Vaccine‐
comms‐action‐2013.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 MdM, Médicins du Monde. Working with communities, 2012. 
http://www.medecinsdumonde.org/content/download/13648/163222/file/MdM_Working+wit
h+Communities_2012.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 National Network of Health Mediators. About Health Mediators, 2015. 
http://www.zdravenmediator.net/en/index.php?pagetype=text&page_id=60 (retrieved: March 
5, 2015). 

 Open Society Foundations, Public Health Programme. Roma Health Mediators: Successes and 
Challenges. New York: Open Society Foundations, 2011. 
http://www.opensocietyfoundations.org/sites/default/files/roma‐health‐mediators‐
20111022.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 WHO Regional Office for Europe (2013). Roma health mediation in Romania. Roma Health – 
Case Study Series 2013;1. 
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0016/235141/e96931.pdf?ua=1 (retrieved: 
March 5, 2015).  

 

Unit 6: Intersectoral approach 
 

 CHAFEA, Consumers, Health and Food Executive Agency, European Commission. Action on 
health inequalities in the European Union. Final version. The EU Health Programme’s 
contribution to fostering solidarity in health and reducing health inequalities in the European 
Union. Luxembourg: European Union, 2014. 
http://ec.europa.eu/chafea/documents/health/health‐inequality‐brochure_en.pdf (retrieved: 
March 5, 2015).  

 Ståhl T, Wismar M, Ollila E, Lahtinen E, Leppo K. Health in All Policies. Prospects and potentials. 
Helsinki, Ministry of Social Affairs and Health, European Observatory on Health Systems and 
Policies, 2006, p. 5. 

http://minorityhealth.hhs.gov/assets/pdf/checked/finalreport.pdf
http://www.iaia.org/publicdocuments/special-publications/SP5.pdf?AspxAutoDetectCookieSupport=1
http://www.iaia.org/publicdocuments/special-publications/SP5.pdf?AspxAutoDetectCookieSupport=1
http://www.ecdc.europa.eu/en/healthtopics/immunisation/comms-aid/Documents/Vaccine-comms-action-2013.pdf
http://www.ecdc.europa.eu/en/healthtopics/immunisation/comms-aid/Documents/Vaccine-comms-action-2013.pdf
http://www.medecinsdumonde.org/content/download/13648/163222/file/MdM_Working+with+Communities_2012.pdf
http://www.medecinsdumonde.org/content/download/13648/163222/file/MdM_Working+with+Communities_2012.pdf
http://www.zdravenmediator.net/en/index.php?pagetype=text&page_id=60
http://www.opensocietyfoundations.org/sites/default/files/roma-health-mediators-20111022.pdf
http://www.opensocietyfoundations.org/sites/default/files/roma-health-mediators-20111022.pdf
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0016/235141/e96931.pdf?ua=1
http://ec.europa.eu/chafea/documents/health/health-inequality-brochure_en.pdf


 

September, 2015 

      MEM‐TP 

       

21 

 

http://ec.europa.eu/health/ph_information/documents/health_in_all_policies.pdf (retrieved: 
March 5, 2015).  

 WHO, World Health Organization, Public Health Agency of Canada. Health Equity Through 
Intersectoral Action: An Analysis of 18 Country Case Studies. WHO, Public Health Agency of 
Canada, 2008. 
http://www.who.int/social_determinants/resources/health_equity_isa_2008_en.pdf?ua=1 
(retrieved: March 5, 2015).  

 
 

Additional Module 1: Target Groups 
 

Unit 1: Ethnic minority groups, including Roma and Sinti communities 
 

 Muñoz de Luna C, Ingleby D, Graval E, Krasnik A. Synthesis Report. MEM‐TP, Training packages 
for health professionals to improve access and quality of health services for migrants and 
ethnic minorities, including the Roma. Granada, Copenhagen: Andalusian School of Public 
Health, University of Copenhagen, 2015a. Available at: http://www.mem‐
tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM‐TP_Synthesis_Report.pdf  
(retrieved: March 5, 2015). 

 Roma Health Report. European Commission, Health and Consumers. Available at: 
http://ec.europa.eu/chafea/documents/health/roma‐health‐report‐2014_en.pdf  (retrieved: 
March 5, 2015). 

 Health and the Roma Community, analysis of the situation in Europe. Bulgaria, Czech Republic, 
Greece, Portugal, Romania, Slovakia, Spain report. Fundación Secretariado General Gitano, 
2009. Available at: http://ec.europa.eu/justice/discrimination/files/roma_health_en.pdf 
(retrieved: March 5, 2015). 

 SRAP Network. Understanding drug addiction in Roma and Sinti communities. 2012 Available 
at: http://srap‐project.eu/files/2012/06/SRAP‐Action‐research‐final‐report‐Long.pdf  
(retrieved: March 5, 2015). 

 Matrix Knowledge. Identifying best practice in actions on tobacco smoking to reduce health 
Inequalities. European Union, 2014. Available at: 
http://ec.europa.eu/health/social_determinants/docs/2014_best_practice_report_en.pdf 
(retrieved: March 5, 2015).   

 Fundación Secretariado General Gitano. Handbook for Action in the Area of Health Services 
with the Roma Community. Fundación Secretariado General Gitano. 2006. Available at: 
http://www.msssi.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/promocion/desigualdadS
alud/docs/handbookHealthServices.pdf (retrieved: March 5, 2015). 

 Antonova R, Lex S, Vassileva S, Salman R, Kalikov J, Blumberg S, Gangarova T, von Unger H, 
Dreezens‐Fuhrke J. From Culturally Sensitive to Community‐Based A Practical Manual on 
Effective Models of Participatory Community‐Based HIV/STI Prevention in Migrants/Ethnic 
Minorities. Health and Social Development Foundation, 2012. Available at: 
http://www.bordernet.eu/cms/media/uploads//31/32/Manual_WP8.pdf (retrieved: March 5, 
2015).   

 
 

Unit 2: Migrants in an ‘irregular situation’ 
 

 FRA, European Union Agency for Fundamental Rights. Fundamental Rights of Migrants in an 
Irregular Situation in the European Union. Luxembourg: Publications Office of the European 
Union, 2011a. http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1827‐
FRA_2011_Migrants_in_an_irregular_situation_EN.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 FRA, European Union Agency for Fundamental Rights. Migrants in an Irregular Situation: Access 
to Health Care in 10 European Union Member States. Luxembourg: Publications Office of the 

http://www.who.int/social_determinants/resources/health_equity_isa_2008_en.pdf?ua=1
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf
http://ec.europa.eu/chafea/documents/health/roma-health-report-2014_en.pdf
http://ec.europa.eu/justice/discrimination/files/roma_health_en.pdf
http://srap-project.eu/files/2012/06/SRAP-Action-research-final-report-Long.pdf
http://ec.europa.eu/health/social_determinants/docs/2014_best_practice_report_en.pdf
http://www.msssi.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/promocion/desigualdadSalud/docs/handbookHealthServices.pdf
http://www.msssi.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/promocion/desigualdadSalud/docs/handbookHealthServices.pdf
http://www.bordernet.eu/cms/media/uploads//31/32/Manual_WP8.pdf
http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1827-FRA_2011_Migrants_in_an_irregular_situation_EN.pdf
http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1827-FRA_2011_Migrants_in_an_irregular_situation_EN.pdf


 

September, 2015 

      MEM‐TP 

       

22 

 

European Union, 2011b. http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1771‐FRA‐2011‐
fundamental‐rights‐for‐irregular‐migrants‐healthcare_EN.pdf (retrieved: March 5, 2015).  

 PICUM, Platform for International Cooperation on Undocumented Migrants. Why 
‘Undocumented’ or ‘Irregular’?. Brussels: PICUM, 
s.a.http://picum.org/picum.org/uploads/file_/TerminologyLeaflet_reprint_FINAL.pdf 
(retrieved: March 5, 2015).  

 Suess A, Ruiz Pérez I, Ruiz Azarola A, March Cerdà JC. The right of access to health care for 
undocumented migrants: a revision of comparative analysis in the European context. European 
Journal of Public Health 2014;24(5):712‐720. doi: 10.1093/eurpub/cku036. 

 
Recommended web resource:  

 PICUM, Platform for International Cooperation on Undocumented Migrants. Undocumentary. 
The Reality of Undocumented Migrants in Europe, 2014. http://www.undocumentary.org/, 
including a Teacher’s Guide: 
http://picum.org/picum.org/uploads/publication/Educational%20guide_FINAL_EN.pdf 
(retrieved: March 5, 2015). 

 

Unit 3: Refugees and Asylum Seekers 
 

 Medecins sans Frontières. Migrants, refugees and asylum seekers: Vulnerable people at 
Europe’s doorstep, s.a. http://www.doctorswithoutborders.org/sites/usa/files/MSF‐Migrants‐
Refugees‐AsslymSeekers.pdf  (retrieved: March 5, 2015). 

 Mock‐Muñoz de Luna C, Ingleby D, Graval E, Krasnik A. Synthesis Report. MEM‐TP, Training 
packages for health professionals to improve access and quality of health services for migrants 
and ethnic minorities, including the Roma. Granada, Copenhagen: Andalusian School of Public 
Health, University of Copenhagen, 2015a. http://www.mem‐
tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM‐TP_Synthesis_Report.pdf (retrieved: 
March 5, 2015). 

 Monaldi G, Strummiello E. Good practice guide on the integration of refugees in the European 
Union: Health. Rome: Consiglio Italiano Per I Refugiati, ECRE Task Force on Integration, s.a. 
http://www.ecre.org/component/downloads/downloads/187.html (retrieved: March 5, 2015). 

 Norredam M, Mygind A, Krasnik A. Access to health care for asylum seekers in the European 
Union — a comparative study of country policies. Eur J Public Health 2006;16(3):285‐289.  

 
 

Unit 4: Vulnerable Groups 
 

 Koller T (ed). Poverty and social exclusion in the WHO European Region: health systems 
respond. Copenhagen: WHO Regional Office for Europe, 2010. 
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0006/115485/E94018.pdf (retrieved: March 
5, 2015). 

 IOM, International Organization for Migration. Equi‐Health project to address Roma, migrant 
health issues in Europe. PBHLM Increasing Public Health Safety alongside the New Eastern 
European Borderline. http://www.iom.int/cms/en/sites/iom/home/news‐and‐views/press‐
briefing‐notes/pbn‐2013/pbn‐listing/equi‐health‐project‐to‐address‐r.html (retrieved: March 5, 
2015). 

 Mock‐Muñoz de Luna C, Bodewes A, Graval E, Ingleby D. Appendices I‐VI, Synthesis Repport. 
MEM‐TP, Training packages for health professionals to improve access and quality of health 
services for migrants and ethnic minorities, including the Roma. Granada, Copenhagen: 
Andalusian School of Public Health, University of Copenhagen, 2015. http://www.mem‐
tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM‐TP_Synthesis_Report.pdf (retrieved: 
March 5, 2015) 

 The Swedish National Institute of Public Health. Healthy Ageing ‐ A Challenge for Europe. The 
Health Ageing project co‐funded by EC.  Huskvarna: The Swedish National Institute of Public 

http://picum.org/picum.org/uploads/file_/TerminologyLeaflet_reprint_FINAL.pdf
http://www.undocumentary.org/
http://picum.org/picum.org/uploads/publication/Educational%20guide_FINAL_EN.pdf
http://www.doctorswithoutborders.org/sites/usa/files/MSF-Migrants-Refugees-AsslymSeekers.pdf
http://www.doctorswithoutborders.org/sites/usa/files/MSF-Migrants-Refugees-AsslymSeekers.pdf
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf
http://www.ecre.org/component/downloads/downloads/187.html
http://members.costadapt.eu/images/b/be/Norre.pdf
http://members.costadapt.eu/images/b/be/Norre.pdf
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0006/115485/E94018.pdf
http://www.iom.int/cms/en/sites/iom/home/news-and-views/press-briefing-notes/pbn-2013/pbn-listing/equi-health-project-to-address-r.html
http://www.iom.int/cms/en/sites/iom/home/news-and-views/press-briefing-notes/pbn-2013/pbn-listing/equi-health-project-to-address-r.html
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf


 

September, 2015 

      MEM‐TP 

       

23 

 

Health, 2007. 
http://ec.europa.eu/health/ph_projects/2003/action1/docs/2003_1_26_frep_en.pdf (retrieved: 
March 5, 2015) 

 

Sub‐Unit: Children’s health 
 

 FRA, European Union Agency for Fundamental Rights. Separated, asylum‐seeking children in 
European Union Member States. Comparative report. Luxembourg: Publications Office of the 
European Union, 2010. http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1692‐SEPAC‐
comparative‐report_EN.pdf (retrieved: March 13, 2015). 

 IOM, International Organization for Migration. Foreign‐born children in Europe: an Overview 
from the Health Behaviour in School‐Aged Children (HBSC) Study. Background paper. Brussels: 
IOM, 2006. http://www.nuigalway.ie/hbsc/documents/foreign_born_children_iom.pdf 
(retrieved: March 13, 2015). 

 Karnaki P. PROMOVAX: Promote vaccinations among migrant populations in Europe. 
Conference on childhood immunization, progress, challenges and priorities for further action. 
Luxembourg, 16‐17 October 2012. 
http://ec.europa.eu/health/vaccination/docs/ev_20121016_co12_en.pdf (retrieved: March 13, 
2015). 

 Mock‐Muñoz de Luna C, Bodewes A, Graval E, Ingleby D. Synthesis Repport. MEM‐TP, Training 
packages for health professionals to improve access and quality of health services for migrants 
and ethnic minorities, including the Roma. Granada, Copenhagen: Andalusian School of Public 
Health, University of Copenhagen, 2015.  http://www.mem‐
tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM‐TP_Synthesis_Report.pdf (retrieved: 
March 13, 2015). 

 Spencer N.  Poverty and child health. In: Koller T (ed). Poverty and social exclusion in the WHO 
European Region: health systems respond. Copenhagen: WHO Regional Office for Europe, 
2010. http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0006/115485/E94018.pdf (retrieved: 
March 25, 2015). 

 
 

Additional Module 2: Specific Health Concerns 
 
Unit 1: Chronic diseases 
 

 Bhopal R. Chronic diseases in Europe’s migrant and ethnic minorities: challenges, solutions and 
a vision. Eur J Public Health [Internet]. 2009 Apr;19(2):140–3. 
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19307249 (retrieved: March 5, 2015) 

 Carballo M. Chapter 5: Non‐ communicable diseases. In: Fernandes A, Pereira J (eds).  Health 
and Migration in the EU: Better health for all in an inclusive society. Lisbon: Instituto Nacional 
de Saúde Doutor Ricardo Jorge, 2009.  http://www.portaldasaude.pt/NR/rdonlyres/89916BBA‐
2C9C‐48D2‐979C‐DEA62DA6ABC3/18919/HealthMigrationEU2.pdf (retrieved: March 5, 2015). 

 Dobranici M, Buzea A, Popescu R. The cardiovascular risk factors of the Roma (Gypsies) people 
in Central‐Eastern Europe�: a review of the published literature. J Med Life. 2012;5(4):382–389. 
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23390466 (retrieved: March 5, 2015). 

 

Unit 2: Communicable diseases 
 

 Barnett T, Carballo M, Haour‐Knipe M, Houdry V, Jones J, Laukamm‐Josten U, et al. Migration 
and infectious diseases in the EU. Stockholm: ECDC, European Centre for Disease Prevention 
and Control, 2014. http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/assessing‐burden‐
disease‐migrant‐populations.pdf (retrieved: March 5, 2015). 

http://ec.europa.eu/health/ph_projects/2003/action1/docs/2003_1_26_frep_en.pdf
http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1692-SEPAC-comparative-report_EN.pdf
http://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/1692-SEPAC-comparative-report_EN.pdf
http://www.nuigalway.ie/hbsc/documents/foreign_born_children_iom.pdf
http://ec.europa.eu/health/vaccination/docs/ev_20121016_co12_en.pdf
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf
http://www.mem-tp.org/pluginfile.php/619/mod_resource/content/1/MEM-TP_Synthesis_Report.pdf
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0006/115485/E94018.pdf
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19307249
http://www.portaldasaude.pt/NR/rdonlyres/89916BBA-2C9C-48D2-979C-DEA62DA6ABC3/18919/HealthMigrationEU2.pdf
http://www.portaldasaude.pt/NR/rdonlyres/89916BBA-2C9C-48D2-979C-DEA62DA6ABC3/18919/HealthMigrationEU2.pdf
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23390466
http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/assessing-burden-disease-migrant-populations.pdf
http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/assessing-burden-disease-migrant-populations.pdf


      MEM‐TP 

       

24 

   

September, 2015 

 European Academies Science Advisory Council.  Impact of migration on infectious diseases in 
Europe. 2007. http://www.easac.eu/fileadmin/PDF_s/reports_statements/Migration.pdf 
(retrieved: March 5, 2015) 

 

Unit 3: Mental health 
 

 Bhugra D, Gupta S, Bhui K, Craig T, Dogra N. WPA guidance on mental health and mental health 
care in migrants. World Psych 2011;10:2–10. 

 Carta MG, Bernal M, Hardoy MC, Haro‐Abad JM. Migration and mental health in Europe (the 
state of the mental health in Europe working group: appendix 1), Clin Pract Epidemol Ment 
Health 2005;1:13. doi:  10.1186/1745‐0179‐1‐13. 

 EMCDDA, European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction. Drug prevention 
interventions targeting minority ethnic populations: issues raised by 33 case studies. 
Luxembourg: Publications Office of the European Union, 2013. 
http://www.emcdda.europa.eu/attachements.cfm/att_197631_EN_TDXA13001ENN.pdf 
(retrieved: March 5, 2015). 

 Knowledge Matrix. Identifying best practice in actions on tobacco smoking to reduce health 
inequalities, Luxembourg: European Commission, Consumers, Health and Food Executive 
Agency, 2013. 
http://ec.europa.eu/health/social_determinants/docs/2014_best_practice_report_en.pdf 
(retrieved: March 5, 2015). 

 Marcu O, Marani P, SRAP Network (eds). Understanding drug addiction in Roma and Sinti 
communities, Research report. Luxembourg: European Commission, Executive Agency for 
Health and Consumers, 2012. http://srap‐project.eu/files/2012/06/SRAP‐Action‐research‐final‐
report‐Short.pdf (retrieved: March 5, 2015) 

 
 

Unit 4: Sexual and reproductive health 
 

 British Medical Association. Female Genital Mutilation: Caring for patients and safeguarding 
children. Guidance from the British Medical Association. London: BMA, 2011. 
http://bma.org.uk/‐
/media/Files/PDFs/Practical%20advice%20at%20work/Ethics/femalegenitalmutilation.pdf 
(retrieved: March 5, 2015). 

 Keygnaert I, Guieu A, Ooms G, Vettenburg N, Temmerman M, Roelens K. Sexual and 
reproductive health of migrants: does the EU care? Health Policy2014;114(2‐3):215–225.  

 WHO, World Health Organization. Developing sexual health programmes. A framework for 
action. Geneva: WHO, 2010. 
http://whqlibdoc.who.int/hq/2010/WHO_RHR_HRP_10.22_eng.pdf?ua=1 (retrieved: March 5, 
2015). 

 

 
 

http://www.easac.eu/fileadmin/PDF_s/reports_statements/Migration.pdf
http://dx.doi.org/10.1186%2F1745-0179-1-13
http://www.emcdda.europa.eu/attachements.cfm/att_197631_EN_TDXA13001ENN.pdf
http://ec.europa.eu/health/social_determinants/docs/2014_best_practice_report_en.pdf
http://srap-project.eu/files/2012/06/SRAP-Action-research-final-report-Short.pdf
http://srap-project.eu/files/2012/06/SRAP-Action-research-final-report-Short.pdf
http://bma.org.uk/-/media/Files/PDFs/Practical%20advice%20at%20work/Ethics/femalegenitalmutilation.pdf
http://bma.org.uk/-/media/Files/PDFs/Practical%20advice%20at%20work/Ethics/femalegenitalmutilation.pdf
http://whqlibdoc.who.int/hq/2010/WHO_RHR_HRP_10.22_eng.pdf?ua=1


      MEM‐TP 

       

 

Annex 1. Copies of slides  

 

   



      MEM‐TP 

       

 

   

 

Annex 2. Templates for practical exercises  

 


