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Inledning

Den har broschyren handlar om hiv bade ur ett medicinskt och socialt perspektiv,
samt om hiv och sakrare sex. Den vander sig framfor allt till informatorer i RFSU,
men aven till andra som vill undervisa eller forelasa om hiv.

| broschyren finns forslag pa metoder man kan anvanda, inspireras av och vidare-
utveckla. Har finns alltsa inte en lektion fran barjan till slut. Det finns dock forslag

pa olika upplagg, sa kallade exempelpass. Manga metoder ar anvandbara oavsett om
ahorarna ar vuxna eller ungdomar och kan modifieras for att passa olika rum och
deltagarantal. De kan darfor anvandas av saval informatorer som ldrare och andra
utbildare. Det har metodhaftet ger ocksa en teoretisk bakgrund till att forsta hiv ur ett
antidiskriminerande perspektiv. De delarna kan man med fordel lasa oavsett om man
ska undervisa om hiv eller inte och vi hoppas att de kan inspirera till ett mer norm-
kritiskt forhallningssatt och sprakbruk.

Metoderna och forhallningssatten som finns i den har broschyren ar framtagna av
informatorer i RFSU Goteborg. Metoderna har testats i saval hogstadie- som gymnasie-
klasser. Bade elever, larare och informatorer har utvarderat metoderna. Vi har aven haft
mojlighet att vid ett flertal tillfallen testa metoderna i forelasningar och workshops med
vuxna deltagare.

Manga har hjalpt till med framtagandet av det har materialet. Vi vill rikta ett sarskilt
tack till samarbetslararna och deras klasser samt personer och organisationer verk-
samma med hivprevention i Vastra Gotaland som har varit ovarderliga som bollplank
och kunskapsbank.
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Varfor behover vi prata om hiv?

Manga personer som lever med hiv i Sverige har upplevt att de har blivit illa behandlade,
22 procent enligt Folkhalsomyndigheten (Att leva med hiv i Sverige, 2015). Det kan handla
om krankningar, diskriminering och exkludering samt daligt bematande fran allmanhet och
anstallda inom exempelvis vard och omsorg.

Vetskapen om detta ar nagot som alla personer som lever med hiv maste forhalla sig till.
Det paverkar alltsa inte bara de som blir direkt utsatta. Olika former av sjalvcensur, att inte
prata om eller att aktivt ddlja sin hivstatus, kan bli en strategi for att undvika att bli daligt
behandlad. Av personer som lever med hiv:

o ar 11 procent helt oppna.

« har 17 procent inte berattat for nagon.

« skulle 42 procent vilja vara mer oppna.

Nar manga ar aterkommande tysta, uppstar ett problematiskt monster. Detta galler
oavsett om tystnaden sdgs bero pa att behandlingen av hiv numera ar sa bra att hiv inte
langre anses vara nagot anmarkningsvart eller om tystnaden beror pa radsla for omgiv-
ningens bemotande. Bilden av hiv forandras inte av sig sjalv. Det gor den endast nar vi
talar om den. Darfor ar det viktigt att alla manniskor upplever att de kan vara oppna med
sin hivstatus Diskriminering och illabehandling kan fortga i det tysta sa lange hiv ar en
icke-fraga. Ansvaret att bryta tystnaden ligger dock inte pa personer som lever med hiv,
utan pa alla andra. Dels genom att sakra bra bemotande av personer som lever med hiv,
dels genom att lyfta fragan sjalva.

RFSU:S UPPDRAG RFSU:S UPPDRAG

Vi behover fokusera
pa majoriteten, hur
aktiva krankningar
och passiv tystnad
begransar personer
som lever med hiv.

Vi behover gora hiv
pratbart.




Hiv och normer

Ett satt att narma sig hiv ar att forsoka forsta fenomenet som vi forstar andra strukturella
normer, exempelvis heteronormen eller vithetsnormen. Dessa strukturella normer delar
upp manniskor i dem som ses som normala och dem som definieras som avvikande, dar
de avvikande sedan underordnas normen och diskrimineras. Samtidigt som det finns en
hivnorm dar personer som ar hivnegativa gors till det normala och personer som lever
med hiv till det avvikande, ar det mer komplext an sa. Hiv ar en skarningspunkt dar manga
normer mots och samspelar: rasism, homofobi, normer om lagom och god sexualitet,
tvasambhet, friskhet med mera skar i varandra och gor att personer som lever med hiv pa
olika satt maste forhalla sig till alla dessa normer samtidigt. Det kan exempelvis gora det
|attare eller svarare for personer att komma ut om man ar heterosexuell, svenskfodd eller
lever i en tvasam relation.

Diskriminering av normbrytande personer normaliseras genom en rad processer. De
processerna verkar ocksa mot personer som lever med hiv.

0SYNLIGGORANDE Ett sitt att f syn pa normen &r att se vad som inte behdver patalas.
President - kvinnlig president, forebild - homosexuell forebild, skadespelare - morkhyad
skadespelare osv. Personer forvantas ocksa folja hivnormen, dvs vara hivnegativa, om inte
det motsatta explicit patalas. Pa detta satt osynliggors paradoxalt det som avviker.

VI OCH DOM ANDRA Personer som bryter mot normer, exempelvis hbtg-personer, rasi-
fierade och personer som lever med hiv, gors pa olika satt till "dom andra”. Normen utgor
vi:et, medan de andra utmalas som nagon annan, fraimmande och "inte som vi”.

STEREOTYPER Personer som bryter mot normer gors till stereotyper i utsagor som “Dom
gor sa” eller “Dom ar sana”. Vad galler personer som lever med hiv har kategoriseringen av
riskgrupper, samt roller som tilldelats i media medverkat till stereotypiseringen. Vanliga
stereotyper har varit “b6gen”, “missbrukaren”, “hivmannen” men ocksa “offret” som kan ha
fatt hiv vid fodseln eller vid en valdtakt.

SKAM OCH SKULD Att vara normbrytande kan upplevas som skamfyllt. Manga underord-
nade grupper kampar for sin stolthet, exempelvis genom prideparader. Nar det galler hiv ar
skam och skuld nara sammanlankade, kdnslan av att ha gjort nagonting daligt och vara dalig




ar sammankopplade. Personer som lever med hiv kan ibland framstallas som moraliskt samre
an hivnegativa personer och darmed anses fa skylla sig sjalva.

Ett normkritiskt perspektiv ger oss strategier for forandring. Det handlar om att medvetet
bryta dessa processer och darmed underordningen. Normkritik satter ocksa fokus pa nor-
men istallet for pd det som skapas som avvikande. Diskriminering kan bara fortsatta om
flertalet later det fortga hellre an att engagera sig for forandring.

Tolerans

Toleranspedagogik syftar till att minska hat och hot genom att skapa tolerans mot det som
awviker fran normen. Detta bygger pa forestallningen att om bara normpersoner far lara
kdanna och forsta den avvikande kommer den lattare kunna tolereras. Men genom att bekraf-
ta vem som ar vi (de som kan tolerera) och vem som ar de (de som ska tolereras) forstarker
toleranspedagogiken snarare utanforskapet och forsvarar pa lang sikt arbetet mot diskrimi-
nering. Normkritisk pedagogik vaxte fram som en reaktion pa toleranspedagogik.

Precis som andra underordnade grupper far personer som lever med hiv forhalla sig till att
normpersoner har makt att avgora vem som ska inkluderas eller exkluderas. Personer i
normbrytande positioner forutsatts ocksa vara tacksamma om de inkluderas, mots av med-
mansklighet eller far sina rattigheter tillgodosedda. Normpersoner, i det har fallet hivnegati-
va, kan a andra sidan forvanta sig att bli sedda som goda manniskor ifall de inte exkluderar.

Vi ska vara vaksamma mot toleranstank, bade bland oss som undervisar och bland deltagar-
na. Vi ska inte bekrafta hivnegativa personer for att de tolererar personer som lever med hiv.

RFSU:S UPPDRAG

Viska vara inkluderande och ha ett rattighetsperspektiv,
dar vi betonar allas lika ratt oavsett hivstatus.
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Historia och sammanhang

Manga uttalanden behdver sattas i ett sammanhang for att forsta hur de aterskapar
forlegade forestallningar och darmed medverkar till diskriminering.

Nar de forsta fallen av hiv upptacktes i borjan av 1980-talet uppstod panik. Myndigheterna
var radda for att en epidemi skulle uppsta och manga manniskor var radda for att fa hiv.
Hiv sdgs som ett hot mot hela samhallet. Trots att 6verforingsvagar kunde kartlaggas
ganska snart; framfor allt analsex och vaginalsex utan kondom, anvanda sprutor och
genom blodtransfusioner, spreds en ogrundad radsla for att hiv skulle kunna 6verforas pa
alla mojliga satt.

Vissa grupper utmalades ocksa som syndabockar, som ansvariga for att hiv kommit till
Sverige och som ansvariga for spridningen av viruset. Forst gallde det man som har sex
med man. Senare fick personer som migrerat axla rollen som syndabock.

Att se hiv som nagot utlandskt var inte unikt for Sverige. Flera lander inforde olika typer av
reserestriktioner for personer som (visste att de) lever med hiv, t ex USA, Australien och
Botswana. Detta var direkt kontraproduktivt da testningsviljan minskar om man riskerar
att diskrimineras.

Svenska myndigheters reaktion var massiv under de forsta decennierna. Det gjordes
kampanjer och stiftades lagar. Vissa av dem verkningslosa gallande hivprevention, men de
paverkade synen pa hiv och pa personer som lever med hiv. Ett sddant exempel ar bastu-
klubbslagen vilket gjorde att man slog ner pa métesplatser for man som ville ha sex med
man, och skambelade dessa grupper.

RFSU:S UPPDRAG

Vart fokus i hivprevention ar pa allmanheten, pa allas
ansvar, pa personer som inte vet om de lever med hiv,
pa vikten av att testa sig och att kanna till sin hivstatus.
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Nagot som har haft sarskilt stor inverkan pa personer som lever med hiv ar den sa kallade
informationsplikten. Eftersom hiv enligt smittskyddslagen raknas till de allmanfarliga
sjukdomarna, innebar det att personer som lever med hiv har haft och delvis fortfarande
har en skyldighet att uppge sin hivstatus vid sexuella kontakter. Detta har medfort en rad
konsekvenser. Vid sexuella moten kunde tystnad tolkas som att personen inte har hiv,
snarare an att den inte vet om den har hiv. Detta kunde gora att personer hade sakrare
sex i mindre utstrackning an de annars hade haft. Eftersom brottsbalken kopplades till
smittskyddslagen kunde dessutom personer domas till fangelse ifall de inte berattat om sin
hivstatus. Aven om de inte haft uppsat att fora hiv vidare, och ocksa vid tillfillen dar ingen
overforing hade skett. Dessa brottmal rapporterade medierna om. Hivman och hivkvinnor
portratterades som hansynslosa forovare.

Tidigt skiktades personer som lever med hiv i battre och samre, skyldiga och oskyldiga,
beroende pa hur 6verforingen gatt till. Ocksa idag gors det skillnad pa att ha fatt hiv
genom fodseln, blodtransfusion, i en monogam relation dar partnern varit otrogen eller
genom tillfalligt osakert sex eller anvanda sprutor.

Tystnad innebar utebliven forandring

Trots att det gatt flera decennier sedan hiv kom aterskapas forvanansvart ofta bilder och
kdnslor fran den tiden. Den medicinska verkligheten har forandrats fullstandigt, men
forestallningarna slapar efter. Mdnga menar att forestallningarna kan leva kvar just for att
hiv blivit en icke-fraga, nagot som man inte pratar om.

RFSU:S UPPDRAG RFSU:S UPPDRAG

Att vara informator

Vi behover associera innebar en mojlighet
hiv med nya ord att bryta tystnaden
och nya berattelser. och aktivt verka for
forandring.
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Exempel pa forestallningar fran 1980-talet som man kan moéta i undervisningssituationer,

inte minst bland vuxna ahdrare pa forelasningar:

e Hiv ar lika med dod.

« Varsta sjukdom som kan drabba en.

« Hiv och aids ar samma sak. Det ena leder oundvikligen till det andra. Lite oklart vad som
ar vad.

« Hiv ar nagot man ar radd for, och darmed ocksa for personer som lever med hiv.

« Felaktiga forestallningar om hur hiv overfors.

o Att hiv ar valdigt smittsamt.

« Att man aldrig kan vara helt saker pa att det inte dverfors, t ex vid hangel eller smeksex.
Numera ocksa vid valbehandlad hiv.

« Personer som far hiv ska separeras fran ovriga samhallet.

Samtidigt som vi har mediciner som gor att personer som lever med hiv aldrig behover
kanna av sina virus finns det alltsa forestallningar som handlar om att hiv ar en dédsdom.
Samtidigt som mediciner i princip omojliggor overforing aven vid oskyddade samlag finns
det manniskor som inte riktigt vet om myggor, offentliga toaletter och vattenglas kan
overfora hiv fran en person till en annan. (Hiv i Sverige 2013). Denna paradoxala verklig-
het behover personer som lever med hiv harbargera.
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Del 2:
Utgangspunkter
for undervisning och

samtal om hiv




HIV FINNS | RUMMET
Aven om hiv dr ovanligt utgar vi alltid fran att det finns elever, 3horare, deltaga-

re, informatorer, larare och/eller medfarelasare som lever med hiv och/eller lever
nara nagon som har hiv. Det innebar att vi aldrig pratar om personer som har hiv
som “dom” eller “dom andra” eller om hivnegativa som “vi".

HIVNEUTRALITET
All information ska ga att ta till sig oavsett om man har hiv, inte har hiv eller inte
vet om man har hiv. Detta galler vid bildval, exempel, berattelser och case.

ANVANDA SIG SJALV

Ett satt att forkroppsliga hiv i rummet ar att anvanda sig sjalv som exempel. Det

gar att gora sahar: “Ni far tanka pa hur ni pratar. Nagon i rummet kan ha hiv. Jag
kan ha hiv.” eller “Vi kan ta mig som exempel, om jag far hiv...” eller “Om jag har
hiv...”. Detta kan du behdva trana pa.

STEREOTYPISERA INTE

Anstrang dig for att visa pa mangfalden av personer som lever med hiv, bade vad
galler grupptillhorigheter och levnadssituationer. Undvik generaliseringar, eller
papeka att det ar just generaliseringar nar det ar befogat att gora sadana.

AGERA MOT KRANKNINGAR

Vid direkta krankningar av personer som lever med hiv ar det viktigt att stanna
upp och bemota det felaktiga pastaendet, eller att paminna om att personer som
lever med hiv ar manniskor som fortjanar respekt. Manniskors ratt till bland annat
vard, liv och icke-diskriminering ar grundlaggande och behdver inte diskuteras.




AGERA MOT DISKRIMINERING

Bemaot aven uttalanden dar personen inte har som intention att kranka. Da
kan du behova satta uttalandet i sitt sammanhang. Exempelvis “Det har ge-
nom historien varit vanligt att exkludera personer som lever med hiv. Det har
inte lett till en battre hivprevention men det har lett till att manniskors rattig-
heter har krankts”.

AGERA MOT HOMOFOBI OCH RASISM

Eftersom hiv ar sammankopplat med bade rasistiska och homofoba diskurser ar
det viktigt att vara extra vaksam mot sadana uttalanden och stereotyper. Den en-
skildes ratt att vadra sina tankar ska inte sta hogre an den andres ratt att slippa
bli krankt i klassrummet.

VAR VAKSAM MOT TOLERANSPEDAGOGIK

Att vara tolerant kan ju tyckas vara bra, men ingen ar betjant av att andra tycker
synd om dem, gor dem till offer eller visar sin godhet genom att lata dem vara
med. Vi jobbar istallet med inkludering och antidiskriminering, dar manniskors
lika ratt ska vara fokus.

TANK PA SPRAKET
Vilket sprak som anvands paverkar bilden av hiv. Vi har tagit fram en guide, se

nedan. Trana pa att saga ratt, men krav inte att du vid varje enskilt tillfalle ska
saga ratt eftersom det kan vara hammande.

JAMLIKHET SOM FORHALLNINGSSATT
Viktigare an ordval ar vart forhallningssatt. Att vi ser varandra och talar om var-
andra som jamlikar, oavsett hivstatus och oavsett overforingssatt, ar ett krav.




Sprakbruk

Det ar viktigt att tanka kring det sprakbruk som omgardar hiv. Spraket speglar, skapar och

aterskapar forestallningar och kanslor. Detta ar en guide for att hjalpa dig att saga ratt.

Underlag kommer fran Positiva Gruppen Vast, Hiv-Sverige och UNAIDS.

SAG GARNA

hivmediciner, hivlakemedel
person som lever med hiv

fa hiv

leva med hiv

ge och fa/6verfora

risken att ge eller fa/overfora
hiv [hi:v]
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SAG INTE

bromsmediciner
hivsmittad/hivdrabbad

drabbas av hiv/smittas med hiv
vara hivsjuk/hivinfekterad
smitta

smittorisk

hiv/AIDS eller HIV [hai:ve]
kampen mot hiv




Ordet smitta har genom historien fatt en mycket negativ laddning. Undvik det i storsta
mojliga man, dven i sammansattningar som smittsamhet och smittorisk, men framfor allt
nar du talar om personer; sag aldrig hivsmittad.

Hiv ar inte en sjukdom. De flesta personer som har hiv och far behandling kdnner sig
aldrig sjuka, sag darfor inte hivsjuk eller insjukna i hiv. Sag heller inte hivinfekterad.

Ordet hivpositiv kan for det mesta undvikas da det tenderar att reducera en persons identi-
tet till dess hivstatus. Vi sager “person som lever med hiv”, precis som vi sager person som
missbrukar (hellre an misshrukare) eller person som har migrerat (hellre &n migrant).

Nar du pratar om hur hiv dverfors anvand just ordet dverforing. Ifall du ska undervisa pa
lattare svenska kan du sdga ge och fa hiv. Vi sdger inte att man drabbas av hiv. Vi sdger
framfor allt inte att nagon smittar ndgon annan. Personer smittar inte, det gor virus.

S4g inte hiv/aids i samma andetag. Det ar inte samma sak och manga har svart att halla
isar dem. HIV som forkortning ar inte langre korrekt skriftsprak. Hiv skrivs hiv och kan i
talsprak med fordel uttalas hiv (hi:v), sarskilt nar vi pratar om hiv ur ett socialt perspektiv.
| medicinska sammanhang ar dock HIV det vanligaste bade i text och talsprak.

Manga ord som kan sattas samman med aids kan man inte satta samman med hiv, exem-
pelvis kampen mot aids.
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Rum, tid och deltagare

Nar du ska planera ditt pass ar faktorer som rum, tid och deltagare helt avgorande. Tva
bra tumregler ar: 1. Ju storre grupp desto mer tid tar varje ovning. 2. Ju storre grupp
desto samre fungerar fria diskussioner i helgrupp. Metoderna i det har haftet ar provade
och anpassade for ett klassrum med helklass. Manga av metoderna passar i andra rum, till
exempel i m6tesrum som gar att moblera om. Vissa metoder behover dock anpassas for
att fungera i till exempel en forelasningssal.

Enstaka metoder kan du gora pa 20 minuter, och genom att satta ihop dem pa olika satt
finns underlag for att gora upp till tre lektioner. Men du kan ocksa anvanda dem till langre
pass eller workshops. Du kan ocksa kombinera dessa metoder med andra dvningar, grupp-
diskussioner, filmer och fler forelasningar.

Antal personer ar avgorande for vilken typ av delaktighet du kan skapa. Sa kallat fria
diskussioner i helklass med 30 elever blir sallan forutsattningslost fria och leder inte till ett
jamlikt deltagande. Darfor bygger inte metoderna i det har haftet pa sadana storgrupps-
diskussioner. Men om du har mdjlighet att ha max atta deltagare kan du gora ett pass som
bygger pa helgruppsdiskussioner. Fokusera annars pa smagruppsdiskussioner och reflek-
tioner tillsammans tva och tva.
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Mota deltagarna

Om du vill forandra nagon ska du mota personen dar den ar sags det, och nar det galler
hiv far man anstranga sig lite for att gora just det. Vi maste kroka tag i deltagarnas for-
kunskaper och forforstaelse for att bli begripliga. Nar vi har gjort det kan vi utmana,
presentera nytt och forandra. Moter vi inte deltagarna riskerar vi att de lamnar undervis-
ningssalen med samma forestallningar som de kom dit med.

Folkhalsomyndigheten menar att folk i allmanhet har god kunskap om hiv. Samtidigt
konstaterar de att 30-40 procent tror att saliv ar en trolig overforingsvag och att 10-15
procent tror att offentliga toaletter &r en mojlig dverféringsvag (Hiv i Sverige 2013).
Skolungdomar ar ju ofta fodda pa 2000-talet och darmed mindre praglade av historien.
Men forkunskaper och forestallningar varierar mycket och vi vet inte vilka kunskaper och
fordomar gruppen vi moter har. En svar balans ar alltsa att méta forestallningar som finns,
utan att sprida fordomar som inte finns i gruppen.

| haftet finns tva metoder som syftar till att
synliggora forkunskaper och fordomar, Sant

och Falskt samt Tankekarta om hiv. Anvand Vi ska mota och bekrafta
dem. Lat inte fascinationen 6ver hiv pa deltagama, men ocksa
1980-talet ga ut dver det faktum att vi ska utmana deras forestall-
jobba antidiskriminerande. Aven om du ska ningar.

forelasa for en aldre publik ska du undvika att
sprida fordomar, malet ar att vi inte ska ha
nagon anledning att diskutera forlegade fore-
stallningar.
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Valj fokus

Hiv ar ett stort och spannande amne men forsok inte tacka allt. Bestam dig for vad som ar
ditt centrala budskap, max tre punkter, farre om det ar ett kort pass. Det ar kring dessa du
ldgger upp ditt pass. Du namner dem i borjan, aterknyter till dem, och upprepar dem i din
avslutning. Man kan inte styra vad andra |dr, men om du fokuserar pa dina centrala punk-
ter istallet for mangden material eller antal metoder, okar chansen att deltagarna tar med
sig just dem.

FORSLAG PA BUDSKAP:

o Att testa sig ar enda sattet att veta sin hivstatus.

« Oavsett om du har hiv eller inte, sa vill du veta det.

« Ifall du eller din(a) partner(s) inte har testat er ar
sakrare sex ett bra alternativ.

« Valbehandlad hiv innebar att virusnivaerna ar sa laga
att overforing i praktiken ar omojlig.

« De flesta som far hiv far det av nagon som inte kande
till sin hivstatus.

« Medicinskt har utvecklingen gatt snabbt. Hiv som socialt
fenomen forandras daremot inte lika fort.

o Att ha hiv ar medicinskt ofta mindre komplicerat an
manga andra kroniska sjukdomar.

o Den storsta utmaningen med att leva med hiv ar omgiv-
ningens okunskap och attityder.

o Om en person i din narhet berattar for dig att hen lever
med hiv ska du kunna bemota hen val. Hen ska kanna
sig trygg med att beratta for dig..

 Varje enskild person i rummet har ett ansvar for att
bryta diskrimineringen av personer som lever med hiv.

« (eget forslag)...
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Exempelpass

Nedan finns forslag pa hur man kan kombinera olika metoder till olika pass.

HIV 2H INKLUSIVE PAUS

Introduktion 10 min

Sant och falskt 15 min

Forelasning 15 min

Fyra horn 15 min (Valj tva utifrdn malgrupp for ditt pass.)
Trana argumentation 20 min

Avslutning - Vad tar jag med mig fran idag. 15 min

HIV/STI OCH SAKRARE SEX 2,5H INKLUSIVE PAUSER

Introduktion 10 min

Sant och falskt, varianten med fordjupande fakta mellan pastaendena. 35 min
Sakrare sex-linjen 20 min

Fyra horn 25 min (Valj tva eller tre scenarier utifran malgrupp for ditt pass.)
Trana argumentation 20 min

Avslutning - Vad tar jag med mig fran idag. 15 min

HIV 1H

Introduktion 5 min
Tankekarta om hiv 20 min
Forelasning 15 min

Trana argumentation 15 min
Avslutning 5 min

\N1/ \1/
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Metoder




Sant och falskt

Syftet med den har ovningen ar att forsoka kartlagga vilka kunskaper, fordomar och
okunskaper som finns i rummet. Det gor det mojligt att mota personerna dar de befinner
sig. Metoden ger mojlighet att synliggora fordomar som finns i gruppen utan att riskera att
aterskapa fordomar som kanske finns i samhallet, men inte i den har gruppen. ﬁvningen
fungerar ocksa i storre grupper, t ex aulaféreldasning med hundra deltagare.

INSTRUKTIONER

Beratta for deltagarna att du kommer att saga ett pastaende som kan vara sant eller
falskt. Om de tror att det ar sant, staller de sig upp, om de tror att det ar falskt, sitter de
kvar. Om de andrar sig, kan de andra position. Efter att alla har intagit sin position, kan du
avsloja ratt svar, och forklara varfor. Under varje pastaende star nagra tankvarda poanger.
Du kan ocksa valja att halla inne pa svaret eller forklaringen till ndgon fraga, det kan
fungera intressevackande for forelasningen sen, men var noga med att ge svaret. Pastaen-
de 8 har visat sig fungera bra som cliffhanger, sarskilt om manga reste pa sig eller svarade
olika.

VARIANT
Ifall du inte vill ha en renodlad foreldasning, kan du med fordel diskutera djupgaende efter
varje pastaende och pa sa satt informera om behandling och Gverféring osv.

TIPS

Att ha mojligheten att racka upp handen istallet for att stalla sig upp ar bra for att det
inkluderar personer oavsett funktionsvariation. Det kan ocksa vara mindre motstand i
exempelvis grupper med [ag energi. Att stalla sig upp ar dock efterstravansvart da det
mojliggor rorelse i rummet.
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1. HIV SPRIDS BARA GENOM SEX SANT FALSKT

Har kan du informera om kroppsvatskor, slemhinnor

och vilken typ av sex som innebar risk for 6verforing. Men passa pa att informera om
andra overforingsvagar sasom anvanda sprutor, forlossning och amning. Framfor allt ger
det mojlighet att fraga om de har hort talas om andra dverforingsvagar. Du far da mojlig-
het att bemota felaktiga forestallningar.

2. HIV GER SALLAN SYMPTOM SANT FALSKT

En del kan i och for sig fa influensaliknande symptom

ett par veckor efter de har fatt hiv, men de symptomen gar over. Det viktiga att poangtera
har ar att man kan leva med hiv i manga ar utan att marka nagonting. Att testa sig ar
enda sattet att veta.

3. DET AR GRATIS ATT TA ETT HIVTEST SANT FALSKT

Ge exempel i deras narhet dit deltagarna kan vanda sig.
Viktigt att papeka att de har ratt att ta ett hivtest om de t ex haft oskyddat samlag samt
att informera om att det finns mottagningar som felaktigt nekar personer att ta ett test.

4. ALLA SOM FAR HIV FAR OCKSA AIDS SANT FALSKT

Det har ar verkligen inte sant. Beratta om behandling av hiv.

5. MEDICINERING MINSKAR RISKEN SANT FALSKT

FOR OVERFORING
Informera om virusnivaer och dverforingsrisk, betona att risken inte minskar lite, utan till i
praktiken obefintlig.

6. MAN BEHOVER INTE TANKA PA HIV | SVERIGE, SANT FALSKT

DET FINNS BARA | ANDRA LANDER

Hur manga som lever med hiv varierar i olika lander och Sverige har en av de |agsta
hivprevalenserna i varlden. Det som ar riskfyllt ar dock att ha osakert sex med manniskor
vars hivstatus ar okand, oavsett plats.

7. MANGA SVENSKAR SOM FAR HIV, SANT FALSKT

FAR DET UTOMLANDS
Aven om hivprevalensen i olika ldnder spelar roll, dr den stérsta faktorn att vi beter oss
annorlunda nar vi reser: mer fest, alkohol och hogre sexuellt risktagande.
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8. PERSONER SOM HAR HIV KAN HA SEX SANT FALSKT

MED ANDRA UTAN ATT OVERFORA HIV
Du kan informera om sakrare sex med och utan kondom, men framfor allt prata om
virusnivaer hos personer som vet att de har hiv och far behandling.

9. IFALL MAN BARA HAR SEX MED EN PARTNER SANT FALSKT

KAN MAN INTE FA HIV

Eftersom vi inte vet vem partnern har sex med. Den har fragan kan dppna upp for att
prata om vikten av arlighet och kommunikation i monogama relationer, men kan ocksa
bara ldmnas som en tankestallare, da den riskerar att ta fokus fran dina centrala punkter.

10. ALLMANHETENS OKUNSKAP PAVERKAR SANT FALSKT

PERSONER SOM LEVER MED HIV
Informera om att det finns manga manniskor som ar sa oroliga for att bli daligt bemaotta
att de inte vagar berdtta om sin hivstatus.
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Tankekarta om hiv

Ett satt att starta undervisning om hiv och forsakra sig om att mota gruppen dar den
befinner sig ar att géra en gemensam tankekarta pa tavlan. Syftet med den har metoden
ar att lata alla gora sin rost hord, ringa in vad personerna faktiskt kan om hiv, se var det
finns kunskapsluckor och vilka osanningar som halls for sanna. Dessutom fungerar tanke-
kartor kunskapsutjamnande i gruppen. Vissa tycker att det kan kdnnas svart att géra
tankekarta om ett amne som hiv, d@ man ska kunna hantera det som kommer upp. Vanta
da med att gora tankekartan tills du har gjort flera pass om hiv och kanner dig mer trygg
med uttalanden som kommer upp. Tankekarta om hiv fungerar bast i sma grupper da den
bygger pa delaktighet. | stora grupper blir den ofta tidsédande.

INSTRUKTIONER:

Beratta for deltagarna att du ar intresserad av vad de kan. Sag att de ska tanka ut en sak
de kan om hiv, betona att de bara ska namna en. Borja med en tyst reflektion for att
mojliggora for alla att tanka sjalva, for att se om det ar nagra som tanker olika, eller om
det &r manga som tinker lika. Deltagarna kan med fordel skriva ner det de tanker pa. Ar
det ndgon som har svart att komma pa nagot kan du hjalpa till genom att sdga: “Men
visst har du hort ordet hiv forut. Nagot tanker du nog pa nar du hor ordet, det ar en
kunskap.” Sedan far de i turordning siga vad de tankte pa. Som samtalsledare kan du
behdva bryta in, fortydliga och stalla foljdfragor. Skriv upp deltagarnas svar pa tavlan och
strukturera svaren om det gar. Vanliga svar brukar kunna ringas in pa teman som historia,
sjukdomsrelaterat, behandling, geografi och socialt. Kommentera utforligt de saker som du
vet inte kommer behandlas under passet. De saker som kommer behandlas noggrant
senare, behover du inte dgna tid at nu. Lat inte felaktigheter sta kvar pa tavlan da det
riskerar bli det som deltagarna kommer ihdg. Det finns olika satt att hantera felaktigheter,
kommentera direkt, korrigera, sudda ut, stryk over eller skriv dit alternativa ord.

UTMANING:

Att fritt associera kring hiv 6kar risken for saval krankningar mot personer som lever med
hiv, som rasistiska och homofoba uttryck samt toleranspedagogik. Forbered dig extra pa att
bemota detta.
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TIPS:

| slutet av lektionen kan du aterkoppla till tankekartan. Fanga exempelvis upp l6sa tradar,
paminn om vad de sa i borjan och vad de har lart sig under passet, se till att inget blivit
okommenterat och att inga fragor blivit obesvarade.

VARIANT:

Fraga: Vad ar det senaste ni har lart er om hiv? Att gora en tankekarta utifran den senast
forvarvade kunskapen innebar att du far en mer uppdaterad bild av kunskapslaget och
minskar risken att reproducera forlegade forestallningar. Detta blir en mer kunskapshojande
aktivitet. Har deltagarna kanske sett nagon aktuell kampanj, minns nagon film, hort ett
inslag pa radion eller liknande. Den har instruktionen kan dock vara svar att forsta och den
kan darfor behova upprepas och fortydligas. For att alla ska kunna svara, kan det kravas att
du aven har lagger till: "Nagonting kan alla.”
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Forelasning

Har ar ett forslag pa manus till forelasning. Du kan anvanda det fran borjan till slut eller
anvanda det som inspiration. Oavsett vilket ar det bra att ta ut stodord och trana med ditt

talsprak sa att du inte laser innantill.

Hiv ar ett virus som kan 6verforas fran en manniska till en annan, men inte sa latt. Forkyl-
ningsvirus och ebolavirus ar mycket mer livskraftiga, exempelvis dor hiv snabbt utanfor
kroppen.

Hiv maste finnas i en kroppsvatska hos en person, dvs i blod, sperma, forsats, slidsekret
eller brostmjolk - inga andra kroppsvatskor. Och sedan komma in i en annan kropp via en
slemhinna, exempelvis anal, svalg eller i och pa konen. Alternativt genom att direkt foras in
med en spruta i en ven genom huden. Huden ar ett fullgott skydd sa man behover inte
vara orolig for blod eller sperma pa huden, inte heller om man har skrapsar eller ett
trasigt nagelband. Hiv kan ocksa dverforas via graviditet och forlossning.

Nar hiv har kommit in via en slemhinna eller
HIV UTAN BEHANDLING . . . . . .
kanyl in i kroppen, tar den sig in i vissa typer
H#E v celler dar den forokar sig. Dessa celler ar
annars viktiga i immunforsvaret, men nar de
infekterats av hiv dor de och slapper istallet
ut stora mangder virus. Det innebar att

hivvirus snabbt blir fler och fler, medan

1,000 000 1000

immunforsvaret borjar forsamras. Inom

o —— o —— 8 a8 o loppet av ett par veckor kan en person ha
uppat miljoner viruskopior per ml blod.

Men kroppens immunforsvar ar inte helt fordarvat utan kan bilda antikroppar mot hiv som
ar med och tillfalligt trycker tillbaka hiv till ungefar 1000, 10 000 eller 100 000 viruskopior
per ml blod. Nivaerna av hivvirus borjar sedan sakta stiga igen. Immunf6rsvaret bryts
ldngsamt ned och nar till slut en punkt da kroppen inte kan hantera olika typer av infektio-
ner, vilket gor att olika sjukdomar bryter ut. Far man ingen behandling far man alltsa till
slut aids. | genomsnitt tar det 10 ar. Tiden kan variera fran nagot ar upp till 20 ar. Man dor
alltsa nar immunsystemet ar sa forsvagat att det inte kan ta hand om vanliga sjukdomar.
Men verkligheten ser inte ut sa.

* Du hittar storre versioner av grafen i slutet av denna broschyr
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. Nufortiden nar personer far hiv, hander
HIV MED BEHANDLING istallet detta. Fran borjan samma sak: Virus
mowsswes-— tar Sig in i immunforsvarsceller dar de

CELLER

forokar sig. Hoga virusnivaer. Antikroppar

1000 000 o 1000

bildas. Virusnivaerna trycks temporart tillba-
ka, for att sedan sakta ater oka. Immunfor-
svaret borjar brytas ned. Men har finns en
stor skillnad - och det ar hela skillnaden.

Nar personen testar sig och far ett positivt

- VECKOR —= MANADER _ HIVTEST. o

hivbesked, satts behandling in som trycker
ner virusmangden till sa [&ga nivaer att de inte gar att mata (farre an 20 eller 50 virusko-
pior per ml blod). Behandlingen bestar av flera olika lakemedel som pa olika satt stoppar
hivvirusets forokning. Redan 1996 kom denna typ av behandling som helt kan aterstalla
immunforsvaret. Det handlar alltsa inte om nagra mediciner som bromsar forloppet lite
grann. Aven om det har gatt sa langt att en person fatt aids, vilket hander vildigt sallan i
Sverige, men som kan handa om man testar sig alldeles for sent, kan kroppen tack vare
medicinerna aterbilda ett normallangt liv.

Med de medicinerna vi har idag kan vi alltsa inte bota hiv. Detta beror bland annat pa att
det finns en reservoar med hiv i andra delar av kroppen som kan vackas till liv ifall en
person slutar ta sina mediciner. Da borja hiv foroka sig igen. Darfor ar det viktigt att en
person tar sina mediciner, varje dag, resten av livet.

Behandlingens effekt pa virusnivaer ar alltsa viktig pa tva satt. 1: att personer som lever
med hiv inte marker av viruset. 2: att omatbara nivaer av virus i kroppsvatskor gor det i
praktiken omadjligt att verfora hiv till ndgon annan.

Det vanligaste ar att fa hiv frdn nagon som inte sjalv vet om att den har det.

Det ar under de forsta veckorna, nar du kan ha miljoner viruskopior i blod, sperma och
slidsekret och du sjalv inte vet om att du har hiv, som du lattast kan ge hiv vidare till

nagon annan. Innan du ens hunnit ta ett hivtest.

Manniskor som har hiv och vet om det ar alltsa inte problemet.

* Du hittar storre versioner av grafen i slutet av denna broschyr
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Mot bakgrund av de har enorma medicinska framgangarna, sa hisnande att manga har
svart att ta in det, ar det ju orimligt att hiv kan vara svart att leva med ur ett socialt
perspektiv.

Manga som lever med hiv har upplevt krankningar, exempelvis baktaleri, diskriminering
eller exkludering. Manga viljer darfor att inte beratta om sin hivstatus. Det ar omgivning-

ens bemdtande som begransar manga manniskor som lever med hiv. Om alla manniskor
visste det ni nu vet, hade livet kunna vara mycket battre for sa manga.

Efter forelasningen: ge deltagarna ett par minuter for reflektion antingen sjalva eller
tillsammans tva och tva och 6ppna sedan upp for fragor.

G0 2
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Bildval

Bilder ar ett kraftfullt kommunikationsmedel och vi vill ofta anvanda bilder for att till
exempel illustrera en forelasning. Nar det galler hiv ar det sarskilt klurigt da forlegade eller
diskriminerande forestallningar har paverkat oss alla. Det ar latt hant att valja bilder som
reproducerar skam, skrack eller dod och darmed kommunicera nagot som vi inte vill
kommunicera.

Graferna ovan har visat sig vara effektiva i att kommunicera hiv och behandlingens avgo-
rande skillnad. Om du inte vill anvanda dem i en foreldsning kan du printa ut dem och lata
deltagarna sjalva diskutera dem. Du kan ocksa rita upp dem pa tavlan.

Vill du anvanda fler bilder, till exempel for att illustrera en langre forelasning, valj da bilder
som ar kontrastrika eller utmanar forlegade forestallningar. Bra illustrationer kan vara
sadana som kontrasterar de stora

medicinska framstegen med de sociala
svarigheterna som kan omge hiv eller u
de som kontrasterar kunskapslaget om
overforingsrisk med befolkningens
kunskaper om hiv.

Jag dlskar dig!
) f’éf den du Gr oapy
e vadl dyg Y.

Foto kampanjbild: Big Cheeze Photos

King migh -

2 u.'v‘rné‘ia‘lfh'ra‘
v IIZ)E S
A8 i

Design kampanjbild: Gedeon Design

Storre version av bilden finns i slutet av denna broschyr.
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Sakrare sex-linjen utifran hiv

Sakrare sex-linjen ar en imaginar linje pa vaggen eller golvet dar deltagarna kan placera
ut sexpraktiker utifran hur stor risk det finns for 6verforing av hiv. Syftet med den ar dels
att bredda synen pa vad sex ar och kan vara, samt att ldra sig skilja mellan reella risker
och inbillade.

INSTRUKTIONER:

Deltagarna far skrivna lappar, skriva egna lappar eller fa bildillustrationer pa olika sexprak-
tiker, exempelvis slicka fitta, smeka lar och analsex med kuk. De far sedan placera ut dem
langs linjen utifran det de bedémer har ingen risk, liten risk eller stor risk for att hiv ska
overforas. Nar alla har lagt ner sina lappar kan du lyfta dem, nagra i taget, och forklara
varfor de ligger ratt eller fel.

| RFSU gor vi oftast sexlinjen utifran klamydia, se s. 131 i Sexualundervisning pa lattare
svenska, handledningen. (Finns i RFSUs webshop). Detta for att klamydia ar den vanligaste
sexuellt 6verforbara sjukdomen och ocksa en av dem som overfors lattast. Skyddar man
sig mot klamydia slipper man overforing av de flesta andra sexuellt overforbara sjukdo-
marna ocksa.

Ifall ni har ett pass som fokuserar pa sakrare sex kan ni med fordel gora sakrare sexlinjen
utifran klamydia for att sedan be alla hdmta sina lappar och justera dem utifran hiv. Ar det
storre eller mindre risk att hiv overfors? Faktum ar att aven obehandlad hiv har lagre
overforingsrisk an exempelvis klamydia da viruset inte ar lika livskraftigt. Be sedan delta-
garna att flytta lapparna for overforingsrisk for behandlad hiv. Da kan ni flytta alla lappar-
na till ingen risk.

UTMANING:

Aven om risken att 3 eller ge hiv ar mindre an klamydia, och aven om behandlad hiv inte
overfors, far vi inte formedla att man kan strunta i hiv. Det ar en kronisk och allvarlig
infektion som kraver livslang behandling. Det finns tillfallen da overforingsrisken ar mycket
stor, exempelvis nar man precis fatt hiv. Det handlar om manniskor som annu inte vet om
att de har hiv. Glom inte att prata om att det ar viktigt att ha sakrare sex for att slippa ge
och fa andra STler.
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VARIANT:

Om ni haller en forelasning som inte fokuserar pa sakrare sex utan pa hiv kan du gora en
linje utifran overforingsrisk. D& kan du ha med nagra sexpraktiker, men du kan ocksa ha
med andra dverforingsvdagar som graviditet, amning och anvanda sprutor. Du kan ocksa ha
lappar som tar upp allmant spridda felaktiga forestallningar som offentliga toaletter eller
hangel.

Fyra horn

Syftet med den har dvningen ar att fa deltagarna att fundera 6ver fragor som kan minska
diskrimineringen av personer som lever med hiv och over vad sakrare sex kan innebara i
praktiken. Syftet ar ocksa att skapa rorelse och inte ha deltagare som bara sitter passivt.

INSTRUKTIONER:

Du laser ett scenario med oppet slut. Varje svarsalternativ motsvaras av ett horn i rummet
och du ber deltagarna att valja ett alternativ genom att stalla sig i motsvarande horn. Ge
dem garna lite tid att tanka sjalva innan de forflyttar sig sa minskar risken att deltagarna
bara gar dit andra gar. Nar alla stallt sig i nagot horn, ger du dem tid att diskutera med de
andra som valt att stalla sig i samma horn. Hur funderade de nar de valde att stalla sig
dar? Sedan kan du fraga personer i de olika hornen om de vill redogéra for sina stall-
ningstaganden. Da kan du ocksa passa pa att stalla foljdfragor.

Var noga med rummet. Om du inte har tillgang till rummets faktiska horn, visa da tydligt
var de ska stalla sig. Fjarde hornet kallas oppet horn och ar for dem som har ett eget
alternativ. Det ar viktigt att fjarde hornet inte blir ett horn for dem som inte tar stallning,
eller for dem som vill blanda mellan de andra tre alternativen, utan just for dem som har
ett eget alternativ.

VARIANT:

Du kan hitta pa egna scenarier utifran malgrupp och syfte med ditt pass. Exempelvis att en
person har foljt med sin kompis till ungdomsmottagningen for att testa sig for hiv. Kompi-
sen har haft osakert sex och ar lite orolig. Vad tror du att personen gor? Eller en person
som har en arbetskamrat som berattar att hen har hiv och att chefen har sagt att hen inte
ska sdga nagot till de andra. Vad tror du personen gor?
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HIV OCH BEMOTANDE
René och Ellis har varit nara vanner i flera ar. En dag berattar Ellis att hen fatt
ett positivt hivbesked.

Hur tror du att René reagerar?

Horn 1 - Kanner lattnad eftersom Ellis nu far behandling.

Horn 2 - Erbjuder sig att folja med till lakare eller stodorganisation.
Horn 3 - Laser pa for att fa information.

Hor 4 - Oppet horn for eget alternativ.

SAKRARE SEX FOR YNGRE
Abdi och Juno ar kira i varandra och har borjat traffas mycket. De har hanglat
manga ganger. Juno tanker att Abdi nog snart vill ha samlag.

Vad tror du Juno gor nu?

Horn 1 - Koper kondomer for att ha med i vaskan eller jackfickan ifall
situationen skulle uppsta.

Horn 2 - Funderar noga igenom vad hen sjalv vill.

Horn 3 - Pratar med Abdi och fragar vad hen vill.

Hom 4 - Oppet horn for eget alternativ.
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SAKRARE SEX
Eddy och Mio har en relation sedan ett par manader tillbaka.
Eddy har varit pa utlandssemester och kommer hem.

Mio ar orolig att Eddy har haft osdkert sex pa resan.
Vad tror du Mio kommer gora?

Horn 1 - Foresla kondom eller andra satt att ha sakrare sex.
Horn 2 - Foresla att de ska ga och testa sig.

Horn 3 - Fraga Eddy.

Horn 4 - Oppet horn for eget alternativ.

Eddy har haft osakert sex vid tva tillfallen med tva olika personer under sin
utlandssemester. Vad tror du Eddy kommer gora?

Horn 1 - Beratta om sina sexuella aktiviteter och fraga Mio vad de ska gora nu.
Horn 2 - Testa sig innan hen eventuellt berattar.
Horn 3 - Inte beratta for Mio och inte testa sig.

Horn 4 - Oppet horn for eget alternativ.

Trana argumentation

Syftet med den har 6vningen ar att ge deltagarna maojlighet att ge svar pa tal, att trdna dem
i att inte vara tysta. Syftet ar ocksa att deltagarna ska fa omsatta sina kunskaper, formulera
sig och gora passiv kunskap till aktiv. Ifall ni har mojlighet att ha flera lektioner med sam-
ma klass kan 6vningen anvandas som repetition i borjan av lektion nummer tva . Det finns
tolv kort med pastaenden. Korten kan saval innehalla felaktigheter, dumheter eller krank-
ningar som man kan fa hora. Sortera korten innan du delar ut dem och ta bort sadana som
inte passar ditt syfte. Ni kan ocksa gora egna kort med egna pastaenden. Det kan vara
sadant som deltagarna har hort nagon saga, eller sadant som kommit upp under lektionen.
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INSTRUKTIONER:

Dela in gruppen i par och dela sedan ut 2-5 kort per par. Korten behover inte vara sorte-
rade. Ldgg dem med baksidan upp. Beratta for deltagarna att det pa korten finns pastaen-
den som man kan fa hora pa stan, av kompisar, vuxna eller andra. De kan vara felaktiga,
forlegade eller bara korkade. Deltagarna ska sedan vanda pa oversta kortet, ldsa pastaen-
det och komma pa bra motargument. Det finns absolut inte ett ratt svar, utan uppmana
dem istallet att komma pa manga olika svar pa varje pastaende. Motargumenten kan vara
informativa, roliga, smarta, vassa och/eller sakliga. Ge dem kort tid, ca en minut, for att
komma pa sa manga motargument som mojligt. Nar tiden gatt ut, be dem vanda pa nasta
kort. Ga runt for att lyssna nar de spanar motargument, uppmuntra de som ar tysta och
lyssna in guldkorn. Nar de gatt igenom alla korten, kan du lata deltagarna redovisa nagra
motargument till varje pastaende i helklass. Har kan du behova ratta felaktigheter och
komplettera med fler argument. Passa pa att lyfta och poangtera bra motargument.
Betona att det inte ar konstigt om deltagarna tycker att vissa kort ar knappa, men att det
likval ar forestallningar som finns.

UTMANING:

Det ar viktigt att fa alla aktiva. Ifall det ar en grupp som inte kommer med motargument
riskerar krankande uttalanden fa sta oemotsagda. Ifall det ar en person som inte ar aktiv
far den inte trana sig i att sdga emot, utan tranas istallet i att vara tyst. Ga darfor runt
under tiden och interagera med de som eventuellt inte kommer igang. Du kan ocksa
justera tiden. Ju kortare tid, desto mer lekfullt och energifyllt blir det, men vissa elever och
argument ar mer fortjanta av tid for eftertanke.

TIPS:
Trana sjalv in flera olika informativa, vassa, roliga
motargument som du alltid kan komplettera med.

VARIANT:
Be deltagarna skriva ner felaktigheter och dumheter

de har hort pa lappar. Samla in dem, |ds igenom dem,

kopiera eventuellt upp dem i en paus, och dela ut
korten till gruppen. Pa sa satt far de trana pa att
bemota argument som de faktiskt har hort. Du kan
ocksa blanda ut med fardigtryckta kort allt utifran
syftet med ditt pass.

Jag skulle aldrig vaga
ha sex med nagon
som har hiv

Kondomer
ar inte skont

For att stoppa
spridningen av hiv
maste de som har hiv
sluta att ha sex

Det &r bara vissa som
behdver kondom

Hiv angér inte mig

Jag vagar inte
testa mig

Det &r bara b&gar
som far hiv

Kénssjukdomar
Ar dckligt

0m en person med hiv
bloder br du genast
skynda dig dirifran

Det &r bara andra
som behgver fundera
P4 kinssjukdomar och
sdkrare sex

Jag vill vara siker pd

att den andra inte har

nagra konssjukdomar
innan vi hanglar

Hiv &r vanligare i andra
lander for att de ar
sdmre pa att skydda sig

Storre version av korten finns i slutet
av denna broschyr.

41




b &‘@’Q@ __@ 308 (Q))Cg@‘ &
E&”Q%Q@@QE?E&% Q6oL
@0005&@%@6065&
3@@@@&&}@ @%Qﬁ?ﬁf&)

5&@%10©o§& %10
DO Qe CH D D Q66!
@0005&@%@0003&
060 2 [P H &2 & @%Q§H&é
ﬁ&@%d'Oo @%40
[ 59 & @‘%Qﬁ?ﬁf&s@ 0 & C
@000 @%@000%&
E%QEH&@ @%Qﬁ?ﬁf&y&
5&@%10®o3& %10
D @%Qﬁﬁf&@ 0 @G L
@0005&@%@0003&
)60 O CH &0 & @@@Qﬁﬁf&}e
6&@%@000 SNV A
r&s%g@%!ﬁ?ﬁ&@?ﬁﬁ@@g
& & Qi Bo ) O & & O 3% fnp 2




Q sk h 5,05 o F ?_CD = b 253 Co
2 [PH R G 602 PE D LS
5 B0 5Bt a8 O 3

2 A y (P H




Hall dig uppdaterad

Den har broschyren skrevs 2017. Utvecklingen gar fort pa vissa omraden och det ar darfor
viktigt att halla sig uppdaterad, sa du inte ger fel information eller formedlar forlegade
bilder. Dessa omraden ar sarskilt viktiga att vara uppmarksam pa:

MEDICINER

Det 4r manga ar sedan personer med hiv fick ta hogar med tabletter enligt strikta tids-
scheman. Den medicinska utvecklingen gar snabbt. De allra flesta personer med hiv idag
tar mellan en och tre tabletter om dagen. Biverkningarna blir ocksa farre och mildare och
for de allra flesta gar det att hitta en kombination utan biverkningar. Under de narmaste
aren kommer ytterligare nagra nya lakemedel att registreras och dessutom gors studier pa
hivlakemedel som ges som intramuskulara injektioner med jamna mellanrum, for narva-
rande varije till varannan manad.

TESTNING
Hivtester forbattras, nya mottagningar oppnar och riktlinjer andras. Se till att du ger
korrekt information. Detta galler just nu:

Sex veckor efter att ndgon har fatt hiv kan vi vara sakra pa att antikropparna visar positivt
pa ett hivtest. Dvs ifall du eller jag tar ett hivtest sex veckor efter osdkert sex far vi ett
tillforlitligt resultat ifall vi har fatt hiv eller inte. Du kan dock fa ett positivt test redan efter
2-4 veckor beroende pa vilket slags test och var du testar dig. Det finns alltsa ingen
anledning att vanta med att testa sig. Men om du testar dig tidigt maste du alltsa anda
testa dig igen 6 veckor efter exempelvis ett oskyddat samlag.

SITUATIONEN | VARLDEN

| sin iver att beratta om den revolutionerande utvecklingen i Sverige och samtidigt betona
att detta inte ar verklighet overallt, finns risken att man ger bilden av resten av varlden
som oforanderlig och oforbatterlig. Den bistra verkligheten ar att 1 miljon manniskor dog
av aidsrelaterade sjukdomar forra aret. Samtidigt kan vi se att fler och fler far tillgang till
hivmediciner. 2016 var forsta gangen halften av alla personer som lever med hiv fick
tillgang till behandling, nastan 20 miljoner av de ca 37 miljoner manniskor som lever med
hiv. Det kan vi jamfora med att ca 8 miljoner fick behandling sex ar tidigare. Ocksa i 6stra
och sodra Afrika ar tillgangen till behandling 50-60%.
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Det globala malet for hiv ar 90-90-90, vilket innebar att ar 2020 ska minst 90 procent av
dem som lever med hiv kanna till sin hivstatus, minst 90 procent av dem fa medicinsk
behandling och minst 90 procent av dessa ha omatbara virusnivaer.

LAGAR OCH PRAXIS

Manga lagar som instiftades i Sverige och andra lander som till exempel bastuklubbslagen
och reserestriktioner har avskaffats. Nagra reserestriktioner till vissa lander kvarstar dock.
Vad galler andra lagar forandras praxis snabbare an lagstiftningen. Domstolarna har
exempelvis i storre utstrackning borjat fria personer som inte berattat om sin hivstatus da
valbehandlad hiv inte kan sagas “framkalla fara” for annan. Rattslaget ar dock oklart.
Hosten 2017 gav hogsta domstolen prévningstillstand i ett nytt rattsfall vilket kan leda till
ett nytt prejudikat.

Da detta skrivs kan lakare ta bort informationsplikten vid sexuella kontakter om man har
valinstalld behandling. Daremot maste personer som lever med hiv fortfarande informera
vid vardkontakter dar blod kan forekomma.

Aven vilbehandlade personer som lever med hiv har lagar och restriktioner att forhalla sig
till, man far exempelvis inte amma och méaste anvinda kondom vid samlag. Aven om de
forsta stegen for att forandra denna praxis har tagits. Heterosexuella par som vill ha barn,
dar den ena i paret har hiv, foreslas nu ofta av sin behandlande lakare att ha vaginala
samlag utan kondom.
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Ordlista

Du kan halla en lektion om hiv utan att anvanda alltfor komplicerade ord. Men om du

anvander nagra av orden nedan maste du kunna forklara dem. Nagon ahdrare kan ocksa

anvanda dem och da ar det viktigt att du kan forklara dem for alla andra. Ett bra satt att

forklara ord ar att saga forklaringen forst och ordet sedan. Da minskar risken att deltagarna

kanner sig dumma. Ett tips ar att skriva upp orden sa att inte deltagarna behdver komma

ihag dem.

Barriarskydd

Hivincidens...

Hivprevalens

Kombinationsbehandling ........

Odetekterbar

Ett skydd som skyddar exempelvis slemhinnor och livmoder
att nas av spermier kallas barriarskydd, vanligast ar kondom.

Antalet personer i befolkningen som diagnosticeras med hiv
under en viss tidsperiod (vanligen ett ar) kallas for hivincidens.

Andel personer av befolkningen som har hiv kallas hivpreva-
lens. Det ar ett matt som spelar mindre roll nu da vi inte
langre har som mal att minska hivprevalensen. Hivprevalen-
sen okar i alla lander som har god tillgang till mediciner,
eftersom farre manniskor dor.

Olika hivliakemedel hammar viruset pa olika satt. 1996
borjade man kombinera flera olika lakemedel, oftast tre
stycken. De innebar att virusnivaerna kunde pressas tillbaka
under lang tid pa grund av att viruset inte lyckades utveckla
motstandskraft mot tre lakemedel. | och med det kan im-
munforsvaret aterhdmta sig. Kombinationsbehandlingarna
har sedan dess utvecklats och forbattrats, men principen med
att kombinera tre lakemedel kvarstar.

Omatbar. Det innebar att virusnivaerna i blodet ar sa laga att

de inte gar att mata. Anvands ofta om nivaerna av hivvirus
vid valfungerande behandling.
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o = U Pre-expositionsprofylax ar en behandling en hivnegativ
person kan ta i forebyggande syfte ifall den riskerar utsattas
for obehandlad hiv.

PEP oo Post-expositionsprofylax ar en behandling som kan sattas in
ifall en hivnegativ person har kommit i kontakt med hiv pa
sa satt att 6verforing kunnat ske, t ex oskyddade samlag
eller stickskador. PEP ges inte ifall personen som har hiv har
valinstalld behandling.

STl e, Konssjukdomar eller sexuellt overforbara sjukdomar kallas
ofta for STI fran engelskans Sexually Transmitted Infections.

StIgMA v, Manniskor som nedvarderas pga funktionsnedsattning,
missbruk eller 1ag socialgruppstillhorighet far likt en psyko-
logisk brannmarkning som de bar med sig, det kallas stigma.
Ordet kan upplevas stigmatiserande i sig, sa undvik nar du
kan.
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Jag skulle aldrig vaga
ha sex med nagon
som har hiv

For att stoppa
spridningen av hiv
maste de som har hiv
sluta att ha sex

Hiv angar inte mig

Det ar bara bogar
som far hiv

Om en person med hiv
bloder bor du genast
skynda dig darifran

Det ar bara andra
som behover fundera
pa konssjukdomar och

sakrare sex

Kondomer
ar inte skont

Det ar bara vissa som
behover kondom

Jag vagar inte
testa mig

Konssjukdomar
ar ackligt

Jag vill vara saker pa

att den andra inte har

nagra konssjukdomar
innan vi hanglar

Hiv ar vanligare i andra

lander for att de ar

samre pa att skydda sig
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