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Motion

Aids ar var tids farligaste epidemi. Pia kort tid har smittan spritt sig till
praktiskt taget alla linder i viirlden. Sirskilt hart drabbade ér vissa linder i
Afrika samt stider som San Francisco och New York. Overallt dir
sjukdomen har fatt fiste viixer antalet fall enligt ett relativt regelbundet
monster. | Sverige har hittills 90 patienter utvecklat aids. For nirvarande
registreras ett nytt fall ungefir varje vecka.

Immunbristsyjukdomen aids fororsakas av ett virus som numera gar under
namnet HIV (Human Immunodeficiency Virus). Over 10 miljoner minni-
skor i hela varlden anses hittills ha blivit smittade av detta virus. HIV kan
forutom aids dven framkalla grava skador pa det centrala nervsystemet samt
Oka risken for vissa typer av cancer. HIV-infektionen ir dn sa linge obotlig.
Hur stor andel av de HIV-smittade som utvecklar aids kan dnnu inte anges
med siikerhet, men med de cerfarenheter som vunnits under senare tid har
prognosen snarast blivit alltmer pessimistisk. Antalet kiinda patienter med
HIV-infektion i Sverige ér for niarvarande 1 200. Flartill antas emellertid
komma ett flerdubbelt storre antal smittbirare som inte sjilva dr medvetna
om sin infektion.

Aids och HIV-viruset stilier sdvil detinternationella samfundet som vart
eget samhiille infor stora problem. Kraftfulla och skyndsamma atgirder
maste siattas in for att hejda smittspridningen. Sverige maste delta i de
internationella anstringningarna att bekiimpa sjukdomen. bl a. genom
forskningssamarbete och bistand i samverkan med Varldshilsoorganisatio-
nen. Samtidigt miste en massiv informationskampanj genomforas hir
hemma. Pa dtskilliga arbetsomraden maste foriindringar vidtas for att minska
riskerna for smittspridning. En annan central uppgift dr att utveckla
virdinsatserna inom socialtjinsten och hilso- och sjukvirden sa att TV -
infekterade kan fa det stod och bistand som de behover. Aids-epidemin
medfor risker for social stigmatisering och fornyad spridning av fordomar.
bl.a. gentemot homosexuella. Sidana tendenser maste stivjas.

I fjolarets partimotion (1985/86:S0416) kritiserade folkpartict regeringen
for senfirdighet och obeslutsamhet i dess hantering av aidsfragan. Vi
framholl. att det anslag om S milj. kr. som i budgetforslaget for 1986/87
begirdes for aidsinsatser vittnade om en grav underskattning av situationens
allvar. Folkpartiet foreslog att anstaget i stillet skulle sattas till 50 milj. kr..
att ett nationellt hogkvarter borde inriittas for att ge arbetet en mer bestiimd
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ledning samt att ett kraftfullt atgirdsprogram skyndsamt borde utvecklas.

Sedan riksdagen (SoU 1985/86:15) stillt sig bakom kravet pa storre
resurser och kraftfulla insatser aterkom regeringen i proposition 1985/86:171
medett forslagom att ytterligare 75 milj. kr. skulle anvisas for bekimpningen
av aids under vart och ett av budgetaren 1986/87 och 1987 88. Hiirutover
begiirdes SO milj. kr. som bidrag till kommuner och landsting for deras arbete
med vard och behandling under ar 1987.

Den bedémning som vi redovisar t denna motion dr att regeringens
aidsinsatser i flera avseenden har utvecklats positivt under 1986. Inte minst
genom de avseviirt okade resurser som riksdagen nu har beviljat har
handlingsméjligheterna kraftigt vidgats. Annu kvarstar dock betvdande
brister i regeringens hantering av epidemin. Framfor allt saknas det tempo i
insatserna. Informationsprogrammet har dnnu inte korts i gang pa allvar.
Forskningen ir for blygsam och forsvaras bl.a. av att regeringen har
forsinkat beslutet om driftsanslag till ett nytt hogrisklaboratorium. Det
centrala stodet till likare och annan vardpersonal ér fortfarande bristfilligt.
Viktiga problem kring arbetslivets anpassning till epidemin har inte penetre-
rats. Den s. k. aidsdelegationen har fungerat som ett i tlera avseenden
virdefullt samradsorgan, men den har inte utvecklats till det kraftfulla
ledningsorgan som vi efterlyste i1 fjolarets partimotion. Vi upprepar dirfor i
denna motion kravet pa en effektivare nationell ledning av arbetet mot aids.

Information

Ett program for en omfattande informationsverksamhet har under 1986
utarbetats inom aidsdelegationen. Vad som hittills har verkstillts ir huvud-
sakligen vissa punktinsatser 1 form av Kortare TV-annonser. broschyrer fran
socialstyrelsen m. m. Vissa landsting och frivilliga organisationer har ocksa
bidragit till informationsspridningen. Samtidigt har den omfattande publici-
teten kring aids 1 massmedierna skapat en vidstriickt medvetenhet om
epidemin. Vid sidan om Korrekta upplysningar har nyhetstlodet emellertid
ocksa innehallit manga mer eller mindre missvisande uppgifter. t.ex. om
smittans spridningsvigar.

Ju lingre verkstilligheten av den beslutade informationskampanjen
drdjer, desto rimligare ter detsig att forskjuta dess tonvikt fran formedling av
basfakta ull Korrigering av olika slags missforstaind som uppstatt Kring
eptdemin. Vid sidan av ren informationsformedling behovs ocksa insatser av
beteendepaverkande natur. Risken dr annars pataglig att vi inom kort
befinner oss i ett lige dir kunskaperna om infektionen ér vitt utbredda. men
diir sirskilt utsatta grupper dnda inte rittar sig efter dessa kunskaper.
Alkoholbruket erbjuder hiirvidlag en nedslaende parallell: det rader knap-
past nagon storre okunnighet om alkoholens skadeverkningar, men dessa
insikter hindrar dnda inte ett omfattande missbruk.

I detta lige vill vi sirskilt trycka pa behovet av muntlig information. Inte
minst for skolungdom. viirnpliktiga och grupper inom vissa berorda arbets-
omraden behovs en kunskapsformedling som gar utoyer den som kan spridas
genom annonser och broschyrer. Aidsepidemin ger upphov till manga fragor
som maste fa diskuteras och penetreras. Ansvarsfordelningen for denna
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muntliga information mellan .kommuner och landsting dr en fraga som
snarast behover losas. Utbildning och fortlopande vidarcutbildning maste
organiseras. Aven om huvuddelen av den operativa verksamheten bor ske
inom den kommunala sfiren bir regeringen enligt var uppfattning ett ansvar
for att arbetet skyndsamt kommer 1 gang.

Ettannat viktigt behov som dnnu inte ir tillfredsstillt ar utgivningen aven
kvalificerad tidskrift for vidareinformatorer. De manga mer eller mindre
korrekta uppgifter som cirkulerar i massmedierna gor det sirskilt angeliiget
att informationsformedlarna fortlopande far kiinnedom om dc nya rén som
rapporteras i vetenskapliga publikationer. En tidskrift for serids information
om aidsepidemin bor ctableras snarast.

Forskningens informationsbehov bor ocksa dgnas uppmiirksamhet. Moj-
ligheten att folja utlindsk forskning, t.ex. via litteratursokningar. behover
forbittras.

Forskning

En radikal vidgning av forskningen kring aids och HIV ir nodviindig fér att
timja epidemin. Dramatiken i1 farsotens spridning motiverar vad som pa
engelska brukarkallasett crash program.dvs. en snabbochbred satsning dar
fangstniten Kkastas i minga olika riktningar samudigt. dir materiella
resurshinder beslutsamt elimineras och diir forskarpotentialen snabbt 6kas
genom rekrytering frin niargrinsande omriden.

Centrala mél for den medicinska aidsforskningen ir att genom epidemiolo-
giska studier skapa en klarare bild av sjukdomens spridningsviigar samt att
genom molekylirbiologisk forskning utveckla vacciner samt Likemede! som
kan utnyttjas for att minska HIV-virusets formaga att framkalla aids och
andra sjukdomar hos infekterade patienter. Andra uppgifter {ir att forfina
testningstekniken och att vidga kunskapen om de faktorer som paverkar
sjukdomsforloppet. Vid sidan hirav behévs aven forskning kring sjukdo-
mens sociala och psykologiska aspekter. inrtktad t. ex. pa sexualbeteende.
kristerapi och motivationsfragor.

Sverige har ¢n betydande vetenskaplig kompetens inom sadana for
aidsforskningen viktiga omriaden som vaccinforskning, immunologi och
utveckling av antivirala likemedel. Kontaktnitet med forskare 1 andra
linder ér vil utbyggt. Vi har darfor goda forutsiattningar att gora viktiga
insatser i den omfattande forskning som nu dras i gang. En central politisk
uppgift bér vara att se till att den svenska aidsforskningen inte hiimmas av
resursbrist utan tviirtom ges all tinkbar uppmuntran.

De atgirder som regeringen hittills har vidtagit for att stimulera aids-
forskningen kan inte anses tillfredsstillande. Det finansiella stodet iir
otillrickligt. De medel som kanaliseras till forskningen via medicinska
forskningsrddet (MFR) och styrelsen for teknisk utveckling (STU) uppgar
for nirvarande till omkring 3.1 milj. kr. per ar. Av de 35 ansokningar som
inkom niir MFR ar 1985 avdelade sirskilda medel for aidsforskning kunde
anslag beviljas endast till 20 projekt. Talande ir att svenska forskare enbart
inom omridena immunologi och vaccinforskning i konkurrens med ameri-
kanska forskare har fatt storre anslag fran statliga myndigheter i USA iin vad
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som hittills totalt har delats ut frdn statliga myndigheter i Sverige for
medicinsk forskning.

Professor Hans Wigzell. som pd regeringens uppdrag har utarbetat ett
program for svensk forskning kring aids. bedomer att hittills beviljade medel
skulle behova mer an tredubblas. Vi stoder denna bedomning. men vill
tillfoga att det ocksd kravs medel for den mera behandlings- och beteendeve-
tenskapligt inriktade forskning som inte tiacks av Wigzells forskningspro-
gram. | budgetpropositionen foreslir regeringen att S milj. kr. stalls till
forfogande for forskning om aids. Detta ar endast hilften av vad Wigzell har
foreslagit enbart for den medicinskt inriktade forskningen.

Forskningen bor inom ramen for aidsanslaget ges ett sd stort utrymme att
det framlagda medicinska forskningsprogrammet samt den har angivna
kompletterande forskningen kan genomfOras. Detta bor foreskrivas vid
riksdagens beslut om anslaget A 5.

En allvarhig flaskhals for den medicinska aidsforskningen ar bristen pd
sakerhetslaboratorter for arbete med HIV. Lingt framskridna planer finns
att knyta en sddan enhet il statens bakteriologiska laboratorium. Harige-
nom skulle det g att sakerstalla tillgangen av virologiskt material sdval for
vaccinframstillning som for utveckling av forfinad antiviral terapi. Anlagg-
ningen kan leasas. varfor investeringskostnaden inte behover belasta stats-
budgeten. Den arliga kostnaden har berdknats till 2.5 milj. kr.

Tordningstilandet av detta viktiga laboratorium har forsinkats genom att
arendet inte har kunnat handlaggas med tillborlig skyndsamhet i regerings-
kansliet. Anskaffningen av den mest tidskravande utrustningen. autoklaven,
har fattavbrytas. Vi finner regeringens senfirdighet klandervird och foreslar
att riksdagen inom ramen for aidsanslaget dronmarker 2.5 milj. kr. for detta
andamal.

Bistand

Den mest nedsliende nyheten pa aidsomradet under det senaste aret ar de
dramatiska rapporter som ndtt oss frin Afnika. Epidemins spridning inom
stora delar av den afrikanska kontinenten dr s& omfattande att den utan
overord maste betecknas som katastrofal. Uppgifterna ér visserligen ofull-
stindiga. men redan det vi hittills vet maste leda ull radikalt vidgade
hjalpinsatser.

Den nivstart som redan skett fortjanar uppskattning. Sverige harengagerat
sig savali bilateralt aidsbistand som i multilateral samverkan via Virldshal-
soorganisationen. Hirtill kommer det nordiska samarbetet. som frimst dr
inriktat pa frivilliga insatser.

Allt talar for att detta bistand behover mangdubblas i omfang. Enligt var
bedomning finns det skil att inrikta planeringen bade pa en kraftig vidgning
av aidsbistandets andel av det bilaterala svenska bistandet och pa avseviirt
okade insatser via Viirldshilsoorganisationen.

Direkta insatser bor kunna goras ocksailander som inte ar programlinder.
sdsom t. ex. Uganda.

Innan utrymme kunnat beredas for aidsinsatser inom ordinarie finan-
sieringsramar bor de sdarskilda medel som finns avsatta for katastrofbistand
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kunna utnyttjas. Detta bor riksdagen ge regeringen till kinna i samband med
arets bistandsbeslut.

Arbetsmiljofragor

HIV-smittan aktualiserar arbetsmiljoproblem inom ménga olika yrkesgrup-
per. Personal inom t. ex. polisen, sjukvarden, socialtjansten, kriminalvar-
den och manga andra arbetsomraden kan komma i beréring med infekterade
personer. I Forenta staterna, dar manga barn blivit smittade. finns samma
problem inom barnomsorgen och skolan. Det dr bara en tidsfraga innan
motsvarande forhallanden dyker upp dven hos oss.

Tidningsnotiser under de senaste aren visar att oron och diskussionen har
natt allt fler yrkesgrupper. Mycket av den dngslan som rader kring aids ar
lyckligtvis obefogad och bor kunna lagga sig nar informationen om smittva-
garna nar ut till de oroliga. Det finns inga belagg for att viruset overfors
genom berdring, luft eller vatten. Praktiskt taget all kand 6verforing har skett
genom sexuellt umginge eller genom exponering av blod mot blod. Vid
nagot enstaka tilifalle har olycksfall inom sjukvarden (personal som stuckit
sig pa fororenade spetsar) lett till infektion. Smittamnet har isolerats dven i
sadana kroppsvatskor som tarar och saliv. men det finns inga sakra belagg for
att overforing av smittan kan ske genom sadana amnen.

Trots att riskerna ar starkt begransade ar farsoten emellertid sa allvarlig att
arbetsmiljoproblemen kraver en mycket omfattande uppmarksamhet. Re-
dan i fjolarets motion patalade vi att det stora behovet av information till
olika yrkesgrupper ar langt ifran tackt. Vad som skett under det senaste aret
ger tyvarr inte anledning att dndra den bedomningen. Arbetarskyddsstyrel-
sen har vidtagit vissa atgarder, men vi kan inte finna att myndigheten har
dgnat aidsepidemin tillracklig uppmarksambhet.

I manga lander har fradgan om HIV-infckterades deltagande 1 yrkeslivet
kommit att bli kontroversiell. I Norge har t. ex. under det senaste aret en
servitor avskedats sedan hans arbetsgivare fatt kinnedom om att den
anstallde var HIV-infekterad. Pa samma satt har en anstalld inom vardsek-
torn avskedats av Oslo kommun. Nigot motvarande fall ar inte kant i
Sverige, men i atminstone ett fall har en pilot i ett flygbolag omplacerats
sedan arbetsgivaren fatt kinnedom om HIV-infektionen.

Detter sigofrankomligt att en diskussion om HIV-infekterades yrkesverk-
samhet forr eller senare kommer att aktualiseras pa olika omraden. Om det
saknas noggranna och sakkunniga centrala 6vervaganden kring desa fragor
ar det stor risk att det uppstar olustiga debatter kring enskilda infekterade
personer. Vi foreslar darfor att riksdagen tar initiativ till ett brett nationellt
samrad kring amnet "HIV i arbetshvet™. Ett sddant nationellt samrad bor
organiseras under medverkan av t. ex. foretradare for medicinsk och etisk
expertis, arbetarskyddet, socialtjansten. klientorganisationer, arbetsmark-
nadens parter och de politiska partierna.

Till de problem som behdver behandlas vid en sddan genomgéng av
anpassningsproblemen pé olika omraden hor dven kontakterna med HIV-
infekterade klienter. Det forhallandet att flertalet av smittbararna ar
omedvetna om sitt tillstdnd gor att vissa forsiktighetsatgarder generellt kan
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behova siittas in vid arbetsuppgifter som forutsatter berormg av frammande
mianneskors blod. Darutover krivs fortsatta overviganden av de anstalter
som erfordras vid kontakter med kimda smittbarare samt patienter med
utvecklad aids. Det aroangelaget att sadana forsiktighetsatgarder inte
ckonomiskt belastar smittbirarna. bl a. darfor ate det da kan uppsta ctt
ckonomiskt incitament att fortiga ctt infektionstillstand. Som svar pa en
interpellation av Ingrid Ronne-Bjorkgvist (fp) har socialministern nyligen
utlovat en justering av tandvardstaxan i syfte att undanroja et sadant

negativt incitament.

Omsorgenom HIV-infekterade patienter

Detta problem exemplifierar ett annat fragekomplex som hittills knappast
har borjat bearbetas. Hur skall vi sorja for varden och omsorgen om ett
okande antal LHV-patienter? Under vilka ckonomiska. sociala och psykolo-
giska villkor kommer de infektionsdrabbade att leva? Hittills har det i
huvudsak varit de behandlande Fikarnas ensak att halla kontakt med sina
patienter. | vissa fall har psykosociala stodinsatser kunnat sattas in, Vidare
har ssattskyddslakarna haft Kontakt med vissa patienter. sarskilt sadana som
fran smittskvddssy npunkt varit mer problematiska.

Det finns emellertid tngen samlad overblick over HIV-patienternas
ley nadsbetingelser. Socialstyrelsens kontakter med behandlande Likare har
avallt att doma varit begriansade. Fransocialtjiinsten, polisen och narkoman-
varden har kommit vtterst oroande rapporter om svarigheterna att pa
fimpligt siatt motivera och ta hand om manga kiinda narkotikaberoende
smittbarare. Aven om det star klart att det stora flertalet HIV-patienter
foljer de forhallningsregler som utfardas av de behandlande Tikarna ér det
ocksi kiint att manga smittbarare faller in i depressioner. desperationer och
destruktivt beteende.

Enligt folkpartiets bedomning behover ett flertal utvecklingsprojekt
initicras for att forbattra var Kapacttet att hjilpa och stodja HIV-patienter.
Vi forestaller oss att organisationer av typ RFSU. RFSL.. Lakare mot atds
m. fl. kan spela en vasentlig roll for detta arbete. men aven kyvrkorna. de
fackliga organisationerna och andra folkrorelser bor kunna bidra. Vissa
projekt bor kuna organiseras inom ramen for socialtjansten. Finansiellt stod
bor Kunna utga av aidsmedel samt genom delegationen for social forskning.

En forbittrad omsorg om patienterna forutsitter bl a. vidgade och
fortlopande uthildmngsinsatser riktade tll Eikare och annan personal inom
hillso- och sjukvarden. Den tillsyn och samordning som for narvarande
bedrivs genom socialstyrelsen ar knappast tellfredsstallande.

Testning och smittsparning

Det storsta hotet for fortsatt smittspridning kommer fran de smitthirare som
inte ar medvetna om sin infektion. Darfor ar det av vttersta vikt att sa manga
som mojligt av dem som misstianker att de kan ha utsatt sig for HIV-viruset
genomgar testming.

Fran infektionslakarna rapporteras en nedgang i testningsfrekyensen som
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kan sattas 1 samband med regeringens beslut att infora HIV-infektionen i
smittskyddskungorelsen. Det ar mojligt att detta bestut var ett misstag. men
det kan inte nu goras ogjort. | stillet giller det att minimera skadorna genom
att sa langt som mojligt stirka fortroendet for sjukvarden.

| syfte att stimulera en okad testningsverksamhet har regeringen cfter
bemyndigande av riksdagen Oppnat en mojlighet for anonym provtagning.
Anonymiteten bryts emellertid 1 det fall di testet visar sig vara positivt.
Talrika infektionslikare har vidjat till niksdag och regering om att vidga
mojligheten till anonymitet dirhian att denna kan bestd dven vid positiva
resultat. Folkpartiet anser nu som tidigare att nksdagen har skal att lyssna till
de lakare som ger detta rdd.

Riksdagsmajoriteten har emellertid avvisat detta forslag. Den anfor att
den enskildes ansprdk pa bevarad integritet maste vidgas mot samhallets krav
pd kontroll over smittan. Enligt var uppfattning ir detta en olycklig
felbedomning av problemet. Detir just det allmédnnas intresse av att hindra
smittspridningen som for oss framstar som det viktigaste skiilet for att tilldta
den som sa onskar fullstindig anonymitet. Den lilla gruppen av misskotsam-
ma kinda smittbirare som till dventyrs skulle kunna forbhi okind om
fullstindig anonymitet medgavs ar namligen en langt mindre fara an de
tusentals okinda och omedvetna smitthirare som det giller att simulera till
testning.

Sedan HIV-infektion har konstaterats dr det en viktig uppgift att forsoka
blottligga den kedja varigenom smittan har fardats. Sadan smittsparning kan
ridda liv. Enstaka likare har gjort utmiirkta insatser pd detta omrade, men
denna sorts detektivarbete behover mer stod och stimulans. Staten har hir
ett ledningsansvar som behdver dgnas 0kad energi.

Ledningen av aidsarbetet

I fjolarets partimotion framholi folkpartiet att den sirskilda delegation som
regeringen hade tillkallat tycktes fungera ungefar som en vanlig offentlig
utredning. Resursbrist, oklar lagstiftning och friktioner mellan olika offenthi-
ga organ tillits bromsa insatserna mot smittan. Vi efterlyste diarfor en mer
kraftfull och energisk ledning av kampen mot smittan. | motionen fOreslogs
“ett nationellt hogkvarter som dag for dag leder arbetet™.

Regeringens omedelbara reaktion pd denna kntk blev att inbjuda
foretridare for samtliga polhitiska partier att inga i aidsdelegationen. Sedan
riksdagen stallt sig bakom kravet pa kraftfulla atgirder dterkom ocksa
regeringen med ett tjugo ginger hogre anslagsiskande dn vad som hade
foreslagits 1 budgetpropositionen. Mot denna bakgrund kunde folkpartiet
forra viren stalla sig bakom ett enigt uttalande av socialutskottet av foljande
lydelse: "En gemensam ledning behovs for arbetet mot AIDS. Den nu snart
ett ar gamla AIDS-delegationen. i vilken numera ocksé ingdr foretriadare for
alla fem riksdagspartierna. kan enligt utskottets mening utvecklas till ett bra
instrument for en sadan ledning.™

Var nuvarande bedomning ar att aidsdelegationen otvivelaktigt har
genomgdtt en uppryckning under aret. Hartill har inte minst medverkat de
nya resurser som riksdagen i vdras stiallde till regeringens forfogande.
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Samtidigt maste vi notera att en hel del av de gamla problemen kvarstar.
Delegationen har fyllt en viirdefull funktion som forum for rapportering om
olika myndigheters arbete, avstimning av de politiska partiernas synpunkter
och som organ for diskussion om den allménna inriktningen av aidsarbetet.
Diiremot har den inte haft befogenheter att fatta operativa beslut om
fordelning av anslag och inte heller kunnat tungera somett aktivt ledningsor-
gan. En oklar funktionsfordelning mellan vissa myndigheter kvarstar (t. ex.
socialstyrelsen och SBL). Varken delegationen som sadan eller dess ledning
har kunnat fungera som opinionsbildare och auktoritativt sprakror nir olika
missuppfattningar om epidemin och dess spridningsvigar tidvis gripit
omkring sig. Den kommitté missiga arbetsrytmen med ungefiar ett samman-
tride varje manad har inte heller gjort det mojligt for aidsdelegationen att
hdlla ett tillriickligt hogt tempo i sitt arbete. Nagra av de forsinkningar och
tillkortakommanden som registrerats ovan far ses som en foljd av att
atdsdelegationen alltfor Latt har fallit in 1 den gingse kommittélunken.

Mot denna bakgrund finner vi det motiverat att anvo framfora vart forslag
om en effektivare ledning av aidsarbetet. Farsoten ar sa allvarlig att den
kriver en mer kraftfull mobilisering av engagerad expertis pa olika berdrda
verksamhetsomraden. Ledningen av detta arbete bor anfortros at en person
som forenar vetenskaplig auktoritet med organisatorisk talang och som
odelat kan dgna sin tid at uppgiften.

Enriksférening mot aids

En utomordentligt viktig uppgift dr att stimulera frivilliga initiativ. mot
epidemin. Virdefulla insatser gors tex. av sidana organisationer som
Noaks ark. RFSL och Likare mot aids. Stat. landsting och kommun bor pa
olika sitt understodja sadan verksamhet.

Det finns ocksa skl att pa frivillig viig stimulera en mangsidig forskning
kring aids och HIV. Efter monster av de organisationersom har bildats for att
bekimpa andra allvarliga sjukdomar, t. ex. Riksforeningen mot cancer, bor
en organisation skapas for att mota hotet frin HIV-smittan. Pa grund av de
sirskilda omstindigheterna i detta fall, inte minst sjukdomens epidemiska
karaktir. finner vi det motiverat att riksdagen tar imtiativ till bildandet av en
sadan riksforening. Inom ramen for aidsanslaget bor déarfor 1.5 milj. kr.

avsittas som grundplat for denna organisation.

Fran HTLV-III till HIV

Det virus som fororsakar aids gick tidigare under namnet HTLV-TIT (humant
T lymfotropt virus nr 3). Vid sidan av IHITLV-III finns dven humanvirustyper
med andra nummerbeteckningar (1. 2 och 4) samt besliktade apvirus med
benimningen STLV.

Efter beslut av Virldshilsoorganisationen ar beniamningen pa det virus
som fororsakar aids numera TV (Human Immunodceficiency Virus eller
Humant immunbristvirus). I svenska forfattningar brukas emellertid dnnu
den tidigare anvinda bendmningen. For att undvika forvirring i det fortsatta
informationsarbetet bor ett namnskifte genomforas i samtliga forfattnings-

Mot. 1986/87
So409



texter dar HTLV-III omnidmns. Detta bor riksdagen som sin mening ge
regeringen till kinna.

Anslagsfragor

For insatser mot aids dskar regeringen for nastkommande budgetar dels 80
milj. kr. under anslaget A S. dels 18 milj. kr. under anslaget E 16, dels
slutligen 25 milj. under anslaget E 18. For budgetaret 1987/88 blir anslaget
dirmed ungefir detsamma som for budgetaret 1986/87. En jamforelse
mellan kalenderdren 1987 och 1988 utfaller emellertid annorlunda. Det
anges inte i budgetpropositionen att det extra bidraget pa 50 milj. kr. som
under kalenderaret 1987 utgdr till vissa sirskilt drabbade kommuner och
landsting kommer att utga dven under 1988.

En annan nyhet ar att regeringen foreslar en gemensam kostnadsram for
socialstyrelsens och SBL:s insatser mot aids. | praktiken torde denna ram
innebira ligre anslag till dessa bada myndigheter dn vad de forfogar 6ver
under innevarande budgetar. Det verkliga resursliget blir emellertid beroen-
de av hur de medel som begirs under anslaget A 5 utnyttjas.

Var preliminira bedomning ir att de forestagna anslagen bor vara
tillrickliga for de insatser som kan sittas in under 1987. Under kommande ar
behovs emellertid en successiv stegring av atgirderna mot aids och HIV-
smittan, inte en dimpning. Vi forutsitter darfor att regeringen aterkommer
till riksdagen med begiran om ytterligare medel i anslutning till den
aktivisering av insatserna mot aids som foreslas i motionen.

Hemstallan

Med hinvisning till det anforda hemstiller vi

I. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som i
motionen anforts betriffande behovet av en effektivare ledning av
arbetet mot aidsepidemin.

2. att nksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som i
motionen anforts om information om aids.

3. att riksdagen vid sitt beslut om anslaget A S foreskriver att
forskningen om aids bor ges etti forhallande till budgetpropositionen
vidgat utrymme inom anslagsramen,

4. att riksdagen vid sitt beslut om anslaget A 5 foreskriver att
omedelbara atgirder bor vidtas for inrittande av ett s. k. hogrisklabo-
ratorium,

[att riksdagen i anslutning till arets beslut om utvecklingsbistandet
uttalar att Katastrofbistandsmedel bor kunna tas i ansprak for
aidsinsatser'],

[attriksdagen i anslutningtill arets beslut om utvecklingsbistandet
uttalar att planeringen pa bistandsomradet bor inriktas pa avsevirt
vidgade svenska aidsinsatser saval via Virldshilsoorganisationen som
inom vér egen bilaterala bistandsverksamhet'].
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5. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vadsomi  Mot. 1986/87
motionen anforts om behovet av ett nationelit samradd om problemen  S0409
kring HIV-infektionen 1 arbetshvet.

6. att nksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som i
motionen anforts om infdrande av mojlighet till fullstindig anonymi-
tet vid testning avseende HIV-infektion.

7. att riksdagen tar initiativ tifl bildande av en riksforening mot aids
genom att vid beviljande av det dskade anslaget A 5 fOr insatser mot
aids foreskriva att 1.5 milj. kr. skall avsattas som grundplat for en
sidan forentng,

8. att rtksdagen som sin mening ger regeringen tll kdnna att
beteckningen HTLV-III bor dndras till HIV i av regeringen och
regeringen understallda myndigheter utfirdade forfattningar.

Stockholm den 13 januari 1987

Bengt Westerberg (fp)

Ingemar Eliasson (fp) Kerstin Ekman (fp)
Karin Ahrland (fp) Birgit Friggebo (fp)
Anne Wibble (fp) Jan-Erik Wikstrom (fp)

Daniel Tarschys (fp)
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