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Minskliga rattigheter for hivpositiva

Forslag till riksdagsbeslut

1.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att hivpositiva, liksom andra personer med sexuellt dver-
forbara sjukdomar, ska ha samma ménskliga réattigheter som andra mén-
niskor.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om en utvecklad hivpolitik.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om Ungassdeklarationen.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om den goda preventionen.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att tillsdtta en utredning med uppgift att ta fram nya meto-
der for att bekdmpa spridningen av hiv i Sverige.

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att samhéllet erkdnner och framfor en offentlig ursékt till
alla de ménniskor som blev illa behandlade vid hiv- och aidsvard under
forsta delen av den period vi har haft hiv i Sverige.

Motivering

Det ar trettio &r sedan hiv kom till Sverige och nu kommer vittnesmalen om

hur hiv- och aidsvarden fungerade under de forsta aren. Forfattaren Jonas
Gardell har i sin bok “Torka aldrig tarar utan handskar” beskrivit hur daligt
véarden fungerade for de forsta svenskarna som avled i aids. Det ar rimligt att
samhillet nu erkdnner den missaktning och underméliga behandling som de
drabbade méttes av fran mitten av 1980-talet till borjan av 1990-talet och att
det framfors en offentlig ursdkt till de ménniskor som drabbades.



Fel! Okint namn pa

Pa den internationella arenan har Sverige agerat foredomligt i hiv- och
aidsfragor. Sveriges regering har stitt upp for méinskliga rittigheter och for-
svarat Unaids uppfattning att hiv och aids bast bekdmpas med informations-
spridning, sexualundervisning och genom att stirka kvinnors stdllning i sam-
hillet. Sverige har ocksd med framgang lyft fram de sarbara grupper som &r
mest utsatta for hiv och dess konsekvenser; unga vuxna, kvinnor och barn,
sprutnarkomaner, midn som har sex med méan och prostituerade. Sverige har
statt upp mot de krafter som verkar for att konservativa moraluppfattningar
ska vara vigledande i arbetet mot hiv och aids, t.ex. Vatikanen och lander
med fundamentalistiska uppfattningar.

Allt detta har varit foredomligt. Den svenska lagstiftningen lever dock inte
upp till Sveriges foredomliga agerande pa den internationella arenan. Vi har
sedan hiv och aids debuterade i Sverige haft en av virldens héardaste lagstift-
ningar pa omradet.

Om man har anledning att tro att man har utsatt sig for risken att bli smit-
tad av hiv maste man ga och testa sig. Konstateras smitta foljer en rad atgéir-
der. Den smittade maste informera sin sexpartner oavsett om man har haft
sdker sex eller inte. Personer som bar péd viruset kan tvingas till vard och
behandling och i vissa fall till tvangsinternering. Detta om man tror att perso-
nen som bir pa viruset ska agera pa ett sitt som bryter mot de foreskrifter
som ges.

Tvangsbehandling och internering &r inte forenligt med synen pa det goda
samhdllet utan pdminner mer om hur man har hanterat hivproblematiken i
regimer som vi normalt sett tar avstand ifran.

Delar av den smittskyddslag som vi har idag dr bra och ett viktigt verktyg i
kampen mot hiv och aids. Men hiv och aids kan pa intet sétt jamstéllas med
ett utbrott av t.ex. ebola. Hivviruset dr inte en smittsam sjukdom i sig. Inter-
nationellt anvinder man idag termen 6verforbar, vilket innebér att smittsam-
heten &r relativt 1ag.

Aven om delar av lagstiftningen ér bra ir den ocksd en del av problemet.
Manga viljer att inte testa sig eftersom man vet vilka langtgdende konsekven-
ser ett positivt resultat kan fa. Trots att smittskyddslagen dndrades sé sent som
ar 2004 har man inte 10st denna fraga utan tvértom skérpt lagen genom att
foreskriva att om man inte sjélv informerar sin sexpartner har smittskyddslé-
karen ritt att gora det.

En annan del av lagstiftningen som har métt kraftig kritik &r att om en hiv-
smittad inte foljer lakarens foreskrifter dr det mdjligt att internera den smit-
tade i princip hur ldnge som helst. Visserligen ska omprovning ske med
jamna mellanrum av domstol, men nagon yttre grins for hur lang tid man kan
bli internerad finns inte. Detta dr ett réttsikerhetsproblem. Att inte vet hur
lange man maéste sitta in strider mot allmén rattssiakerhet.

En annan aspekt &r relationen mellan ldkare och patient. I Sverige har vi
haft en debatt om hur relationen mellan patient och ldkare kan stéras om man
t.ex. maste ta ifrdn en senildement person korkortet. Det har fran ldkarhall
hévdats att det &r problematiskt. Men en ldkare som behandlar hivpositiva
méste omedelbart anméla sin patient om denne inte foljer de anvisningar som
lékaren angivit.



Fel! Okidnt namn pa

Den svenska lagstiftningen kring hiv och aids avviker frén de flesta andra
landers och den bryter mot den Ungassdeklaration som vi har varit med att
driva igenom. I deklarationen &r det tydligt angivet att alla lander som skriver
pa forbinder sig att erbjuda frivillig testning, vard och behandling till hivposi-
tiva. Betoningen pa frivilligheten har sin grund i att det inom vérldssamfundet
finns en kunskap om hur vissa lidnder med vald tvingar in personer som miss-
tédnks ha hiv, isolerar dem och testar dem — allt mot deras vilja.

Tvéng har aldrig fungerat. Virlden over har folk valt att gomma sig och
undvika testsituationer for att undkomma tvangsbehandling. Det har fatt till
foljd att folk inte kénner till sin hivstatus, att de inte fir de mediciner de be-
hover och att samhéllet inte fir bukt med spridningen. Dessa konsekvenser
har fatt vérldens ldnder att gemensamt komma 6verens om att det aldrig ska
forekomma tvang i arbetet nér det géller hiv.

I augusti 2008 utvecklade Unaids sitt stillningstagande angaende krimina-
lisering av 6verforing av hivsmitta i sitt “Unaids Policy brief on Criminalizat-
ion of HIV Transmission”. Dér rekommenderar man stater att inte kriminali-
sera overforing av hivsmitta utom i vissa extrema fall: om en person som vet
om att han eller hon &r hivpositiv aktivt och med avsikt forsoker dverfora
smittan och ocksa lyckas med detta, ska detta beteende vara straffbart. I inga
andra fall rekommenderar Unaids att overforing ska straffas. Skdlen som
anfors 1 dokumentet grundar sig i vélkidnda fakta: hivpositiva stigmatiseras
redan vérlden Oover och réttssédkerheten for hivpositiva dr stindigt hotad.
Manga har redan en utsatt position i samhaéllet: prostituerade, narkomaner och
mén som har sex med mén. Dessutom, argumenterar Unaids, finns det inget
som tyder pé att en repressiv lagstiftning bidrar pa ett positivt sitt till att
stoppa Overforingen. Det enda som fungerar &r ett aktivt preventionsarbete.

Det finns en rad atgirder som skyndsamt bor drivas igenom i Sverige for
att minska spridningen av hivsmittan.

For det forsta behdvs mer kunskap om hiv och aids, bade bland de smit-
tade och 1 samhallet i ovrigt. Under 1980-talet bedrevs det ett framgangsrikt
preventionsarbete i Sverige som ledde till att antalet nysmittande minskade
drastiskt under flera ar.

For det andra maste de som medvetet sprider smittan kunna straffas inom
ramen for strafflagstiftningen.

For det tredje méste det bli lattare att testa sig.

For det fjarde ar det viktigt att de frivilligorganisationer som arbetar med
hiv och aids far statliga stod for att kunna fortsitta sitt arbete med hivprevent-
ion. Det &r nddvéndigt att anslagen hojs, eller atminstone indexregleras. Nu
har pengarna urholkats under nidrmare 20 ars tid eftersom summan som av-
satts for preventionsarbetet forblivit ofordndrad.

For det femte maste utvecklingen av metoder for att n riskgrupper utveck-
las och forbittras. Det &r viktigt att arbetet med att informera ungdomar och
unga vuxna fortsdtter, men det ar lika angelédget att inte tappa fokus pa de
grupper som har storst risk att utséttas for smitta i Sverige och som dérfor i
hogre utstrickning dn vad som i dag &r fallet borde vara féremél for stodinsat-
ser: mdn som har sex med mén och sprutnarkomaner.



Fel! Okint namn pa

Sverige dr ett foregangsland nér det giller att bekdmpa hiv och aids. Vi
ligger i framkant vad géller forskning och utveckling av nya mediciner for att
stoppa infektionen. Sjukdomsforloppet ndr man smittas av hiv skiljer sig fran
manga andra sjukdomar. Nar en person har smittats bar han eller hon smittan
under mycket lang tid, for att sedan insjukna och dérefter leva med hjélp av
bromsmediciner under lang tid. Att leva till synes fullt frisk men 4ndé tvingas
konstatera att man bar pa ett dodligt virus ar pafrestande och kréver ett aktivt
stod fran samhéllets sida, inte hot om repressalier.

Om vi vill aterta kontrollen 6ver hiv krivs det satsningar pd preventionen.
Men det kravs ocksa fordndringar i den svenska smittskyddslagen sa att per-
soner vgar gd och testa sig utan att kdnna rédsla for konsekvenserna. For att
Sverige dven i fortsdttningen ska vara en trovirdig rost i det internationella
arbetet mot hiv och aids kridvs det att vi nationellt agerar pa det sitt som vi
uppmanar andra ldnder att gora, dvs. bygga testtagning, vard och behandling
pa frivillighet istéllet for pa tvang och fortryck.
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