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Kommunikation i det forebyggande
arbetet mot hiv och STI

Hiv och andra sexuellt dverforda infektioner (STI) kan medféra allvarliga
konsekvenser bade for individen och for samhallet. Den epidemiologiska
utvecklingen i Sverige visar att smittspridningen av hiv och flera andra sex-
uellt dverforda infektioner ger anledning till oro infér framtiden. Fler an
nagonsin tidigare lever med hiv i Sverige och antalet klamydiafall har nés-
tan fordubblats de senaste 10 aren. Visserligen kan vi numera behandla hiv-
infektion sa att den inte behover utvecklas till aids, men den livslanga be-
handlingen kan medféra andra hélsorisker och kan fa sociala konsekvenser.
Flera studier visar att riskfaktorerna hojts, vilket gor att risken for smitta
okar i Sverige och i omvarlden. Bade i Sverige och internationellt rader
enighet om att det &ar ytterst angeldget att forebygga smittspridning. Sverige
har ocksa skrivit under FN:s speciella 6verenskommelse om férebyggande
arbete mot hiv och aids, som &ven innefattar andra sexuellt 6verforda infek-
tioner, UNGASS (United Nations General Assembly Special Session on
HIV and Aids) fran 2001.

Hur kommer det sig att vi har denna utveckling 25 ar efter att orsaken till
hiv blev k&nd och vi fick mojlighet att férebygga infektionen? Den grund-
ldggande orsaken ar att spridningen av sexuellt dverférda infektioner beror
fragor om sexualitet och missbruk, som ar mer eller mindre tabu i samhéllet.

Tabu betyder tystnad. Tabufragor ar inget man enkelt pratar om eller han-
terar 6ppet. Just darfor ar kommunikationsfragorna avgorande for om det

forebyggande arbetet lyckas.

Socialstyrelsen har sedan 2006 uppdraget att planera, samordna och folja
upp det forebyggande arbetet mot hiv och STI. | regeringens proposition
Nationell strategi mot hiv/aids och vissa andra smittsamma sjukdomar
(2005/06:60) betonas att det behdvs en nationell évergripande kommunika-
tionsstrategi for informations- och kommunikationsarbetet i Sverige. Propo-
sitionen benamns h&danefter som den nationella strategin.

Detta ar den strategi for det samlade nationella kommunikationsarbetet ar
2008-2013 som regeringen efterfragat. Strategin bygger pa studier och
sammanstalld forskning. Den bygger ocksa pa undersokningar som genom-
forts sérskilt for att utgora underlag for strategin. | strategin beskrivs vilka
kommunikationsvagar som ar lampliga for att astadkomma eller bevara ett
beteende som framjar en god sexuell hélsa.

Kommunikationsstrategins syfte
Syftet med denna kommunikationsstrategi ar att

e tydliggora ansvar, roller och malgrupper i kommunikationen om hiv och
STI



e ange den nationella inriktningen och tydliggdra hur olika aktérers kom-
munikationsinsatser kan samverka

e ge en plattform och inriktning for utveckling av handlingsplaner for
kommunikation med de olika riskutsatta grupperna, nationellt och regi-
onalt eller lokalt.

De nationella malen

Kommunikationsstrategin beskriver hur olika aktorer kan genomfora kom-
munikationsinsatser for att na malen i regeringens proposition proposition
2005/06:60: Nationell strategi mot hiv/aids och vissa andra smittsamma
sjukdomar. Kommunikationsstrategin omfattar atgarder for sarskilt riskut-
satta grupper, daribland ungdomar och unga vuxna.

Kommunikationsstrategin ska ge vagledning for arbetet samt bidra till att
det far sa stor effekt som mojligt utifran de resurser som investeras i hiv-
och STI-kommunikation.

Overgripande mal och insatser
De nationella malen for det forebyggande arbetet ar att

e Dbegransa spridningen av hiv och STI

e Dbegransa konsekvenserna av dessa infektioner fér samhéllet och for
enskilda manniskor.

Delmal

e Antalet nyupptackta fall av hiv dar smittoverforingen skett i Sverige ska
halveras till ar 2016.

e Hivinfektion hos asylsdokande och nyanldnda anhériginvandrare ska iden-
tifieras inom tva manader, och inom sex manader for 6vriga grupper som
vistats i hogendemiska omraden.

e Kunskapen om hiv och aids, och om hur det &r att leva med sjukdomen,
ska forbattras i offentlig verksamhet, i arbetslivet och i samhallet.

Anvandare av strategin

Kommunikationsstrategin riktar sig framst till aktorer pa nationell, regional
och lokal niva som planerar och genomfor kommunikationsinsatser om hiv
och STI. Kommunikationsstrategin ska ocksa kunna anvandas som underlag
for beslutsfattare och opinionsbildare i samhéllet.



Kommunikationsutmaningar

Sexualiteten ar nara forbunden med centrala identitetsfragor och med vart
grundlaggande behov av narhet. Kon, genus, kultur och den stora fragan:
"Vem ar jag?” spelar in. Forskning visar att det &r svart att kommunicera
kring identitetsnara fragor med malet att paverka manniskors beteende. Det
kravs mer bearbetning for att paverka identitetsnara beteenden. Vart samhal-
le ar ocksa fyllt av olika budskap i dessa fragor. Att férandra sexuellt bete-
ende ar darfor inte detsamma som att paverka till exempel konsumtionsva-
nor. Det kréver andra strategier.

Manniskors sexuella beteende ar inte givet en gang for alla utan det for-
andras med samhallets utveckling. Studier visar till exempel att méanniskor i
Sverige har forandrat sina sexuella vanor de senaste decennierna. Likasa
visar studier av unga manniskor att kopplingen mellan sexualitet, romantisk
karlek och familjebildning inte &r lika stark som tidigare. Sexualiteten ar
inte heller lika privat, utan exponeras tydligt i det offentliga rummet. Globa-
lisering och migration gor dessutom att manga olika uppfattningar om sexu-
aliteten finns samtidigt.

Sedan de forsta informationsaktiviteterna mot hiv genomfordes pa 1980-
talet har forskningen inom halsokommunikation utvecklats pa omradet hiv
och sexuellt dverforda infektioner.

Forskning och beprévad erfarenhet visar foljande:

e Alla manniskor behover grundldggande kunskap om hiv, STI och deras
effekter samt om hur man kan skydda sig. Vissa grupper l6per storre risk
att smittas och behover dessutom fordjupad kunskap som &r anpassad till
deras speciella situation. Det finns ocksa personer inom de riskutsatta
grupperna som inte identifierar sig sjalva med just den gruppen. En man
som ibland har sex med man behdéver till exempel inte identifiera sig som
homo- eller ens bisexuell. Darfér behovs alltid en grundlaggande kom-
munikation till den bredare gruppen "allmanheten”, dven for att na de
riskutsatta grupperna.

e Kommunikationen behdver bade formedla kunskap och paverka attityder
och beteenden. For att faktiskt kunna paverka beteenden maste kommu-
nikationen anpassas till varje grupps kunskap, normer, attityder och bete-
enden. Darfor kan inte alla grupper nas pa samma satt. Massmedierna
kan till exempel behdva anvandas i mer omfattande, planerad kommuni-
kation, men i dagens rika medieutbud gar det inte att na alla grupper via
samma mediekanaler. Manniskor som exempelvis &r nyanlanda till Sve-
rige kanske hellre anvander mediekanaler fran hemlandet via satellitmot-
tagare och internet. Darfor maste mediesatsningar ga via olika kanaler for
att na arenor dar de riskutsatta grupperna redan befinner sig.



e En manniskas beteende paverkas av normer och varderingar i de sociala
grupper som har betydelse for henne. En ung man kanske uppfattar att
det &r norm att ta risker om man ska duga som ung man. Da kommer han
inte att anvanda kondom dven om han vet att den skyddar. Normer for-
andras genom grupprocesser och darfor maste en del av kommunikatio-
nen ske pa gruppniva till riskutsatta grupper pa olika arenor.

e Den effektivaste kommunikationen sker direkt mellan ménniskor. For att
vi ska andra ett visst beteende kravs ofta flera samtal med personer som
vi har fortroende for eller kan identifiera oss med. Att sjalv kunna resone-
ra kring och satta ord pa sin sexualitet eller sitt missbruk ar betydelsefullt
for manniskors férmaga att skydda sig. Den viktigaste rollen i kommuni-
kationsarbetet har darfor skolan, halso- och sjukvarden, olika ideella or-
ganisationer samt de verksamheter som méter och kan fora dialog med
personer fran de riskutsatta grupperna, enskilt eller i grupp.

e Massmedieinsatser paverkar inte beteenden direkt men kan ha andra po-
sitiva effekter. Det viktigaste &r att de sprider information som kan ge
baskunskap. Dessutom &r de en del i det offentliga samtal som haller fra-
gan pa den samhalleliga dagordningen. Darfér behover alla individ- och
gruppinriktade insatser stodjas av medieinsatser som bade riktar sig di-
rekt till en riskutsatt grupp och till berérda delar av allménheten. Infor-
mationsinsatser av olika slag kan ocksa fungera som paminnelser for per-
soner i risksituationer som redan vet hur de ska skydda sig. Det kan till
exempel handla om affischer pa traffstallen.

Samordnad kommunikation

Det forebyggande arbetet mot hiv och STI bestar av manga delar. Alla inne-
haller kommunikation som direkt eller indirekt nar sarskilda yrkesgrupper
och riskutsatta grupper. Forskning visar att de olika aktorerna maste kom-
municera i samma riktning for att det forebyggande arbetet ska bli fram-
gangsrikt. Da blir forutsattningarna béattre for att manniskor ska lara sig att
skydda sig sjalva och sina partner mot hiv och STI och mot dess konsekven-
ser. Det kan handla om kommunikation som ger tillgang till kunskap, samtal
samt bearbetning av normer och varderingar.

Detta betyder inte att alla aktorer ska ha samma uttryckssatt. Daremot bor
alla ha en gemensam strategi och uppfattning om vad som dr viktigt att for-
medla och att samtala om. Alla akt6rer maste sedan kommunicera pa ett satt
som passar dem. Pa sa satt nas manniskor av olika formuleringar som anda
vilar pa samma grundidé. Detta ar avgorande for att kunna forandra atityder
och beteenden for att forebygga hiv och STI.

Andra forebyggande insatser

Det forebyggande arbetet handlar om mer &n kommunikation eftersom sam-
hallets lagar, regler, styrsystem, organisering och resurser lagger grunden
dar kommunikationen verkar. For att kommunikationsarbetet ska ge resultat



maste till exempel de relevanta myndigheterna ger riktlinjer som stodjer
arbetet. Teknisk och medicinsk forskning och utveckling pa omradet samt
forskning inom beteendevetenskap ar andra viktiga forutsattningar, i kombi-
nation med marknadens krafter. Forskningen ger exempelvis effektivare
behandling, snabbare testsvar, effektivare radgivning samt latt tillgangliga
kondomer eller andra medel som kan skydda mot bade smittéverféring och
oonskad graviditet. Allt detta tillhér andra delar av det férebyggande arbetet
an kommunikationsinsatserna, och for det arbetet behdvs alltsa andra strate-
gier &n dem som beskrivs i detta dokument. Manga sadana fragor behandlas
I den nationella strategin.

Olika nivaer och former for kommunikation

Kommunikation &r ett brett begrepp. | denna strategi kan man urskilja tre

principiella former av kommunikation:

e Den interpersonella dialogen
Med interpersonell dialog menas den kommunikation som sker mellan
manniskor i ett méte, pa tu man hand eller i grupp. Sadan kommunika-
tion kan till exempel &dga rum i ett besok i varden, inom ramen for sex-
och samlevnadsundervisning eller i en uppsdkande verksamhet dar kon-
domer delas ut.

e Information
Med information menas envdgskommunikation som sker skriftligt eller
via olika mediekanaler. Den kan rikta sig bade till allmanheten och till
sarskilda malgrupper, och syftet ar att vacka uppméarksamhet eller att
paminna. Det senare fallet handlar om méanniskor som redan har kunskap
och en positiv attityd till t.ex. sdkrare sex, eller en negativ attityd till
sprutdelning. Informationen kan paminna dem om den handling de redan
bestamt sig for. Detta kallas i denna strategi for handlingsutlésande in-
formation.

e Det offentliga samtalet
Med offentligt samtal menas kombinationen av debatter, information och
moten i samhaéllets offentliga rum.

Olika malgrupper fér kommunikation
Kommunikationen som beskrivs i denna strategi har foljande malgrupper:

o Beslutsfattare och ledare
Beslutsfattare och ledare inom de arenor som &r viktiga for kommunika-
tionen kring hiv och STI &r en del av det offentliga samtalet. De behdver
overgripande faktaunderlag om hiv och ST1 samt om de riskutsatta grup-
pernas behov. De behover ocksa aktuell kunskap om effektiva metoder
for det forebyggande arbetet for att kunna skapa goda forutsattningar for
detta arbete.



e Professionella, féreningsaktiva och andra nyckelpersoner
Professionella och foreningsaktiva personer som moter de riskutsatta
grupperna har en viktig del i att vidareformedla budskap. De for dessut-
om den interpersonella dialogen om prevention. For att kunna genomfora
sitt kommunikationsarbete behdver de kunskap samt fungerande metoder
och material.

e Allménheten
Allmanheten behdver baskunskaper om hiv och STI sé att de kan gora
rimliga riskbedémningar och skydda sig. Det offentliga samtalet pamin-
ner sedan allmanheten om fragans betydelse. Harifran far ocksa till ex-
empel foréldrar till ungdomar viktig information.

¢ Riskutsatta grupper
De riskutsatta grupperna ar en del av allménheten, men pa grund av sin
specifika situation har de storre behov av forebyggande insatser som &r
specialutformade for att passa deras behov. De ar den interpersonella dia-
logens viktigaste malgrupper och slutmalgruppen for denna strategi.
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Arbetet mot hiv och STl | Sverige
— roller och ansvar

En rad viktiga aktorer arbetar pa olika satt med hiv och STI. Manga arbetar
med forebyggande insatser, radgivning, testning och stod till smittade. Har
beskrivs kortfattat huvudaktorerna i det forebyggande och stodjande arbetet.

Regering och riksdag

Radet for sam-
ordning av insat-

ser mot hiv/aids
(Nationella radet)

Nationell niva Kom-
Myndigheter och organisationer mer-

f i X v

Regional niva
Landsting/regioner, kommuner, ideella organisationer

VAR N

Riskutsatta grupper

Nationell niva

Regering och riksdag

Riksdagen och regeringen beslutar om den nationella inriktningen for arbe-
tet med hiv och STI, och om de lagar som reglerar arbetet. De beslutar ock-
sd om hur ansvaret ska fordelas mellan myndigheterna pa omradet.

Radet for samordning av insatser mot hiv/aids

Radet for samordning av insatser mot hiv/aids ar ett organ som ar radgivan-
de till Socialstyrelsens forebyggande arbete mot hiv och STI. | denna strate-
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gi bendamns det som Nationella radet. Ordféranden utses av regeringen. |
radet finns representanter for de myndigheter och ideella organisationer som
har ett ansvar for frdgan: Socialstyrelsen, Migrationsverket, Skolverket,
Smittskyddsinstitutet, Statens folkhé&lsoinstitut, Sveriges Kommuner och
Landsting, Somaliska halsoteamet och Hiv-Sverige. Adjungerade ledamoter
ar Noaks Ark, RFSU och RFSL samt Kriminalvarden.

Nationella radet har darmed en mycket viktig roll for att samordna over-
gripande nationella preventionsinsatser. En av de viktigaste uppgifterna ar
den samordnade kommunikationen. Radets medlemmar har en nyckelroll
som avsandare for olika informationsinsatser.

Socialstyrelsen

Socialstyrelsen &r nationell expert- och tillsynsmyndighet for halso- och
sjukvard, socialtjanst, halsoskydd och smittskydd. Sedan 2006 &r Socialsty-
relsen ocksa nationell samordnande myndighet for arbetet mot hiv och STI.
Uppdraget &r att férebygga spridning och minska konsekvenserna av hivin-
fektion och andra sexuellt 6verférda och blodburna infektioner. Detta arbete
bedrivs i huvudsak genom enheten for hivprevention och nationella radet
fungerar som en viktig radgivare i arbetet. Socialstyrelsen samarbetar dven
med nationella natverk och har kontaktpersoner i landsting, storstadskom-
muner och nationella ideella organisationer.

Andra nationella myndigheter och organisationer

Ett antal andra myndigheter och organisationer har en viktig roll i det natio-
nella arbetet mot hiv och STI. De har kontakt med flera av de viktiga akto-
rerna i det forebyggande arbetet pa regional och lokal niva. Myndigheterna
och Sveriges Kommuner och Landsting ar alla medlemmar av Nationella
radet och har ett sarskilt uppdrag att arbeta med hiv och STI inom sina re-
spektive ansvarsomraden och sektorer. Arbetet kan innebéra att formulera
strategiska insatser och att félja upp det forebyggande arbetet. De kan ocksa
fa till uppgift att utveckla olika former av stodjande verktyg, till exempel
skriftligt material eller metodhandledningar. Myndigheterna kan vidare ta
initiativ till nédvandiga férandringar i regelverk och lagstiftning.

Kriminalvarden har en viktig roll i det forebyggande arbetet for injek-
tionsmissbrukare som ofta finns inom kriminalvardens olika verksamheter.
Myndigheten ansvarar dar for bade utbildning och hélsovard.

12



Migrationsverkets ansvarar bland annat for asylprocessen, fran ansokan till
uppehallstillstand. Migrationsverket utfardar ocksd visum for besok samt
tillstand for arbete, bosattning och medborgarskap. Myndigheten ska infor-
mera asylsokande om deras rétt till en halsoundersdkning.

Skolverket ska driva utvecklingen inom skolan. Myndigheten ansvarar for
att folja sex- och samlevnadsundervisningen och utveckla omradet.

Smittskyddsinstitutet ar en nationell expertmyndighet med uppgift att sér-
skilt félja och analysera det epidemiologiska laget, nationellt och internatio-
nellt, i frdga om smittsamma sjukdomar bland ménniskor. Myndigheten ska
aven framja skyddet mot sadana sjukdomar.

Statens folkhalsoinstitut har till huvuduppgift att forbattra folkhalsan. In-
stitutet foljer upp arbetet med folkhalsan for att na folkhalsomalet med spe-
cificerade malomraden. Inom omradet hiv och STI finns tva mal: ett gott
skydd mot smittspridning samt en trygg och séker sexualitet. Folkhalsoinsti-
tutet tar aven fram kunskapsunderlag som kan stodja arbetet med att na
folkhalsomalet.

Sveriges Kommuner och Landsting, SKL, &r en intresseorganisation som
driver 6vergripande fragor for kommuner och landsting. Forbundet ska ver-
ka pa medlemmarnas uppdrag och med utgangspunkt i den lokala och regi-
onala demokratin. Socialdepartementet och SKL kommer varje ar 6verens
om hur statsbidraget fér hiv- och STI-prevention till storstadskommuner och
landsting ska prioriteras och fordelas. Socialstyrelsen fattar sedan beslut om
fordelningen med utgangspunkt i 6verenskommelsen.

Nationella ideella organisationer &r viktiga opinionsbildare som bedriver
forebyggande stddjande verksamhet och foretrader viktiga riskutsatta grup-
per. De &r speciellt viktiga for att na manniskor som &r eller kanner sig mar-
ginaliserade eller frammande i det svenska samhéllet, t.ex. nyanldnda anho-
riginvandrare. Flera av de ideella organisationerna &r riks- eller paraplyor-
ganisationer for féreningar som verkar regionalt och lokalt.

Flera av de nationella organisationerna ingar i Socialstyrelsens Organisa-
tionsforum, som traffas fyra ganger per ar. De kan fora vidare ny kunskap,
rapporter m.m. fran Socialstyrelsen till sina medlemmar och lokal-
foreningar.

Regional och lokal niva

Landsting och regioner

Landstingen (inbegriper ocksa de tva regionerna Véstra Gotaland och Skane
samt Gotlands kommun) ansvarar for halso- och sjukvarden inom sitt geo-
grafiska omrade. Enligt héalso- och sjukvardslagen ingar ocksa ansvar for det
férebyggande arbetet.

13



Landstingen ansvarar alltsa for att forebygga sjukdomar och har valt att
organisera det forebyggande hiv- och STl-arbetet pa olika satt. Manga
landsting har sarskilda folkhédlsoenheter medan andra bedriver det priméarfo-
rebyggande arbetet inom smittskyddsenheten. | de allra flesta I&an finns sam-
ordningsgrupper dar de viktigaste aktdrerna planerar och foljer upp arbetet.
De flesta landsting och regioner har strategier eller handlingsplaner for det
forebyggande hiv- och STl-arbetet. Dessa planer &r oftast kopplade till om-
radet sexuell och reproduktiv halsa.

Inom hélso- och sjukvarden kan man pa ett naturligt satt ta upp samtal om
sexualitet, smittspridning och prevention. Viktiga aktorer i hélso- och sjuk-
vardens forebyggande arbete mot hiv och STI &r ungdomsmottagningar,
STI-mottagningar och gynekologiska mottagningar, mddravardscentraler
och allméanléakarmottagningar. Alla typer av testning for hiv och STI maste
vara maximalt tillgangliga. Detta ar oerhort viktigt for att kunna ha en dia-
log om riskbeteende med dem som testar sig, men sjalvklart dven for att 6ka
kunskapen hos dem som testas positivt. Detta ar en central fraga bade for
det primarpreventiva arbetet men aven for det sekundarpreventiva arbetet.

Beroendevarden har ocksa mojligheter att na injektionsmissbrukare med
forebyggande insatser mot hiv och STI. Har ar aven forebyggande insatser
mot hepatit viktiga.

Varje landsting och region samt storstadskommunerna har utsett en per-
son som ansvarar for kontakten med Socialstyrelsen i hiv- och STl-arbetet.
Kontaktpersonerna samordnar de insatser som genomfors regionalt inom
ramen for statsbidraget.

Smittskyddslakaren

Smittskyddslakaren, som finns i varje landsting har en central roll och en
myndighetsfunktion nér det galler att planera och organisera smittskyddet.
Hon eller han féljer smittskyddslaget i sitt geografiska omrade och ger all-
manheten rad och upplysningar i smittskyddsfragor. Smittskyddslakaren har
ett eget informationsansvar i smittskyddsfragor och ska se till att det bedrivs
ett forebyggande arbete i landstinget. Smittskyddslékarna &r viktiga samar-
betspartner och aktorer vid kommunikationsinsatser kring hiv och STI.

Kommuner

Sveriges 290 kommuner har en viktig roll i det forebyggande arbetet. Enligt
socialtjanstlagen ansvarar kommunerna for socialt férebyggande insatser for
barn och ungdomar och ska daven férebygga missbruk. Inom kommunernas
verksamhet finns dessutom manga arenor dar de riskutsatta grupperna kan
nas.

Kommunernas viktigaste uppgift ar att ansvara for skolan, genom utbild-
ningsforvaltningar och genom att varje skolas rektor har huvudansvaret for
undervisningen i exempelvis sex och samlevnad. Fritidsverksamheter och
ungdomsmottagningar ingar ocksa i kommunernas ansvarsomraden.

Vidare ar kommunerna viktiga aktorer nér det géller att ta emot asylso-
kande och flyktingar samt nya anhdériginvandrare. De kan informera och
uppmuntra anhoériginvandrarna att utnyttja mojligheten till halsosamtal och
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hélsoundersdkningar. Kommunerna ansvarar ocksa for att utbilda invandra-
re i svenska och viktig samhéllskunskap.

Kommunerna har dessutom det évergripande ansvaret for att behandla
narkotikamissbruk och har darmed kontakt med manga av de hivsmittade
missbrukarna. Socialtjansten kan ocksa spela en roll for hivsmittade barn.

De flesta kommuner arbetar med folkhalsofragor. En del har en sarskild
folkhélsoenhet som till exempel kan engageras for att samordna det lokala
forebyggande arbetet mot hiv och STI.

Ideella organisationer och foreningar

pa regional och lokal niva

I 1an, landsting och kommuner finns ett antal lokala ideella organisationer
och féreningar som arbetar med att forebygga hiv och STI samt ge stod till
personer med hiv. Inom dessa organisationer finns viktig kunskap om
manga av de riskutsatta gruppernas beteenden och de lokala arenor dar de
kan nas. Organisationerna arbetar nara de riskutsatta grupperna och driver
fragor som beror dem. Darmed har organisationerna en unik legitimitet som
ar viktig i1 det forebyggande arbetet mot hiv och STI. Vissa av organisatio-
nerna ar delar av eller medlemmar i en riksorganisation, men det finns ocksa
helt lokala sammanslutningar som kan vara viktiga aktérer for att na en
riskutsatt grupp.

Den kommersiella sektorn

Alla foretag kan genom eget engagemang bli medvetna aktdrer inom det
hiv- och STI-forebyggande arbetet. Internationellt finns flera exempel pa sa
kallade business coalitions, affarssammanslutningar, som har bildats av fo-
retag som inser att deras personalpolicy och kommersiella aktiviteter kan
vara viktiga for prevention och for att ge behandling och stdd.

De allra flesta foretag i Sverige kan vara aktiva genom att i sin personal-
policy stodja personer som lever med hiv. Vissa foretag ar ocksa aktiva ak-
torer i kommunikationsinsatser kring preventionen. Nationella radet kan
medverka till att engagera dessa foretag i det férebyggande arbetet.

Nedan ges exempel pa foretag i olika branscher som kan vara aktiva i
kommunikationsarbetet.

Foretag med personal i andra lander

Foretag med personal i andra l&ander, sérskilt l&nder dar hiv ar vanligt, bor
bedriva ett aktivt forebyggande arbete gentemot sina anstallda. | manga lan-
der i och utanfor Europa &r morkertalen for hiv betydligt stérre an i Sverige.
Aven flera andra sexuellt 6verforda infektioner ar mycket vanligare.

Lakemedelsforetag

De foretag som tillverkar lakemedel och sjukvardsprodukter som anvands
av patienter med hiv eller andra STI har ocksa stor kompetens inom omra-
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det. Darfor kan deras delaktighet i kommunikationsflodet vara av vérde, inte
minst inom det sekundarpreventiva omradet.

Foretag inom resebranschen

Resebyraer och vaccinationscentraler kan vara aktiva i det forebyggande
arbetet. Vaccinationscentraler kan informera om smittrisker i olika delar av
varlden i samband med vaccinationer, och reseledare pa vissa turistorter kan
fungera som “paminnare”. Exempel finns ocksa pa enklare forsok med det-
ta.

Foretag som séljer kondomer

Kondomsaljande foretag kan vélja att marknadsfora sina produkter pa ett
satt som anknyter till de teman och budskap som finns i denna kommunika-
tionsstrategi. Marknadsforingen bidrar till att paverka manniskors kunska-
per, attityder och beteenden i férebyggande syfte.

Foretag som saljer produkter riktade till riskutsatta grupper

Redan idag finns exempel pa att modeforetag som riktar sig till unga bedri-
ver forebyggande arbete mot hiv och STI i sin marknadsforing.

Medieforetag

Medieforetag som tidningar, tv-kanaler, produktionsbolag och kommersiella
webbsidor tar regelbundet upp fragor som berér det hiv- och STI-fore-
byggande arbetet. Genom ett aktivt val kan ett sadant foretag ansluta sig till
denna kommunikationsstrategi och anvéanda sig av de karnbudskap som be-
skrivs langre fram. Det finns internationella exempel pa bade statsfinansie-
rade och kommersiella tv-kanaler som gatt in som aktorer eller samarbets-
partner i det nationella forebyggande arbetet. |1 Sverige har ideella organisa-
tioner haft ett sadant samarbete med massmedia
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Kommunikation med
de riskutsatta grupperna

Malet for all kommunikation om hiv och STI &r att skapa eller behalla ett
onskvart beteende hos dem som riskerar att smittas, eller smitta andra, med
hiv och STI. De nationella kommunikationsinsatserna ska stodja detta fore-
byggande arbete. Sarskilt viktiga &r de verksamheter som kommunicerar
direkt med de riskutsatta grupperna pa lokal och regional niva.

Hér beskrivs foljande:

¢ Riskutsatta grupper — de grupper som &r prioriterade.

e Kunskapsmal, attitydmal och beteendemal — vad kommunikationen ska
leda till.

e Arenor — vilka arenor som bast nar de riskutsatta grupperna.

e Budskap och fokusomraden — grundlaggande budskap och speciellt vik-
tiga kommunikationsomraden.

e Kanaler — mojliga kanaler fér kommunikationen.

Riskutsatta grupper

Den nationella strategin innehaller definitioner av de riskutsatta grupperna
som prioriteras i kommunikationen. Dessa grupper ar kommunikationsarbe-
tets slutliga malgrupper. Det kan ocksa vara nodvandigt att rikta vissa in-
formationsinsatser till allmanheten for att uppna mal som satts upp for
kommunikationen. Allmanheten behover ha kunskap i fragor som ror hiv
och STI samt kunna beddma risker. Dessutom kan vissa situationer som
berdr alla medfora risker, exempelvis att inleda en sexuell relation under en
semesterresa till ett land dar hiv och STI &r vanligt.
De riskutsatta grupperna ar

e ungdomar
e unga vuxna (20-29 ar)
e personer med utlandsk bakgrund, framst fran hégendemiska omraden

e utlandsresendrer, framst till lander dar hiv ar vanligt eller till resmal for
ungdomar

e man som har sex med man

¢ injektionsmissbrukare

e gravida (risk for mor till barn-smitta)
e prostituerade och deras kunder

e personer med hivinfektion.
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For att nd manniskorna i dessa grupper fungerar det bast med riktade kom-
munikationsinsatser fran olika aktcrer, det vill séga de aktorer som har storst
legitimitet hos de riskutsatta grupperna. Aktdrerna har darfor olika roller i
kommunikationsprocessen. Vem som &r avsandare och vilka kanaler och
budskap som anvénds ar av stor betydelse for den riskutsatta gruppen.
Ibland &r det lampligt med en myndighet som avsandare, men andra ganger
ar det lampligare med en ideell férening som den riskutsatta gruppen har
fortroende for. Manga som tillhor de sa kallade riskutsatta grupperna identi-
fierar sig dock inte med dessa, men nas oftast av allman information.

Den nationella strategin understryker ocksa behovet av att allméanheten
och de yrkesgrupper som mater manniskor som lever med hiv ska fa en
okad kunskap om hur det &r att leva med hiv. Syftet med detta delmal ar att
forebygga diskriminering av hivbarare i vardagslivet. For att nd den breda
allménheten blir da massmedieinsatser och offentliga diskussioner viktiga
inslag.

Kommunikationsmal

Enligt den nationella strategin bor Socialstyrelsen faststalla delmal for
kommunikationen kring hiv och STI. Har beskrivs dessa delmal.

Utgangspunkt for kommunikationsmalen

Delmalen for kommunikationen handlar om kunskap, attityder och (avsikter
med) beteenden. Delmalen for kommunikationen med de riskutsatta grup-
perna har formulerats med utgangspunkt fran

1. de 6verordnade malen i den nationella strategin
2. resultaten fran de undersokningar och speciella analyser som genom-

forts for att utgora underlag for strategin, och som visar aktdrernas och
de riskutsatta gruppernas behov, kunskaper, attityder och avsikter.

Overordnade mal

Regeringspropositione
2005/06:60

Kommunikationsmal
Hiv/STI

Nulagesbilden 200

Riskutsatta gruppers
behov, kunskap,
attityder och intentione
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Att formulera rimliga, matbara mal kan vara svart, speciellt om det inte
finns tillrackligt med information och data om den malgrupp som man vill
na med en viss insats. Socialstyrelsens studier visar stora skillnader mellan
olika grupper nar det géller viktiga faktorer som starkt paverkar smittsprid-
ningen. Ett exempel ar att gruppen mén som har sex med méan anvéande kon-
dom i dubbelt sa stor utstrackning som gruppen unga vuxna ar 2007. Darfor
behover olika resultatmal sattas for varje riskutsatt grupp. For att kunna
formulera och félja upp delmalen behovs da aterkommande méatningar och
undersokningar av de olika grupperna.

Formulering av kommunikationsmalen

Kommunikationen med de riskutsatta grupperna ska leda till 6kade kunska-
per, fordndrade attityder och ett 6nskat beteende. | bilden nedan beskrivs de
delmal for kunskap, attityd och beteende som tillsammans kan leda till att
manniskor kan skydda sig.

Forskning visar att om 60 procent i en riskutsatt grupp ska anvénda kon-
dom regelbundet kravs det att 85 procent har en positiv attityd till kondomer
och att 100 procent har tillracklig kunskap om dem.

Man kan sétta upp mal for hur manga procent av en grupp som ska ha en
viss kunskap, en viss attityd till ett 6nskat beteende. Sddana mal boér formu-
leras for varje riskutsatt grupp. Ett kortsiktigt kommunikationsmal bor vara
att 6ka andelen som beter sig i linje med maltrappan nedan med 10 procent
pa fyra ar, Detta innebar att de 6nskade attityderna 6kar med 15 procent.
Lagre okningar kan vara acceptabla om det 6nskade beteendet redan over-
stiger 60 procent.

Beteende

* Ha med kondom vid majlighet till
sexuell kontakt.

Attityd

Kunskap

+ Ha grundlaggande kunskap om
sexuellt dverforda infektioner.

= Veta att kondom skyddar.

+ Ha kunskaper om risker for blod-
smitta,

+ Ha en uppfattning om hur vanlig
hiv, klamydia och andra ST &r.

+ Kanna till nér det #r extra viktigt att
skydda sig med kondom.

+Veta att risken for smitta Skar med
antalet partners om man ] anvander
kondom.

+Veta hur kondomen anvands for att
kunna skydda.

+Veta att p-piller &j skyddar mot smitta.

* Veta att kondom &ven skyddar mot
obdnskad graviditet.

* Ha kunskaper om hur man anvander
"sakrare sex”

= Tycka det ar okej att ha egen
kondom eller att en partner har
kondom.

= Lita pa att kondom skyddar och
fungerar,

« Tycka att det &r ok att prata om
kondom med en partner.

» Tycka att nyttan med kondom
Gverviger besvéren.

« Tycka sig kunna anvanda
kondomen

»\laga testa sig nér det &r motiverat.

« Vara orolig fér att fa hiv och STI
nar det ar motiverat.

= Tycka injektionsmissbruk utgar en
stor risk fér smitta,

« Tycka det ar fel att injicera droger.

+Veta hur man kan fa rena injektionsverktyg
+\eta var det finns mdjlighet till testning och

radgivning.
+ Veta var det finns mer information.

* Kunna fa upp kondomanvandning

med en partner.

« Kunna s#aga nej till samlag om

partnem ej vill anvanda kondom
eller annan sékrare sex.

= Ta upp amnet i stunden.
= anvanda kendom vid tillfalliga

kontakter

= anvinda kondom i bérjan av en

relation om nagons status ar
okand.

+ Att testa sig nar det &r motiverat.
+ Inte dela injektionsverktyg
= Kunna rengtra injektionsverktyg

Det behdvs dven en annan maltrappa som beskriver kunskap, attityd och
(avsikt med) beteenden nar det galler samhaéllets instéllning till och bemo-
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tande av manniskor som lever med hiv. Detta kommer att goras i den rele-
vanta delstrategin.

Budskap till de riskutsatta grupperna

Maltrappan ovan kan ses som en rad “karnbudskap” — centrala fragor som
kontinuerligt behover tas upp i kommunikationen. Dessa maste dock om-
vandlas till mer kommunicerbara budskap for olika grupper.

Budskapen ar viktiga bade i dialogen och i effektiva informationsinsatser
och kan variera beroende pa vem kommunikationen &r avsedd for och var
denna person befinner sig kunskaps- och beteendemassigt. Eftersom ett hél-
soframjande beteende i fraga om hiv och STI har sa manga bottnar kravs
oftast en kombination av budskap:

e Vad-budskap ger kunskap.

o Varfor-budskap ger forstaelse.

e Om-budskap satter igang reflektion.
e Hur-budskap utldser handling.

Forskning visar att budskapen boér vara enkla, men for den skull inte forenk-
lande. Massmediala budskap om att man ska avsta fran sexuella forbindelser
utanfor aktenskapet eller skjuta upp sin samlagsdebut har till exempel visat
sig sakna effekt eller kan till och med ha negativa effekter. De beskriver
namligen en verklighet som manga manniskor i praktiken inte kan eller vill
leva upp till. Budskapen saknar realistsiska handlingsalternativ.

Man bor alltsa vara medveten om vilka budskap som lampar sig for in-
formationsinsatser via massmedier och vilka budskap som faktiskt kraver en
aktiv dialog, i grupp eller enskilt, for att ménniskor ska kunna ta till sig och
anvéanda dem.

Massmediala budskap bo6r vara sakliga och inte fér komplicerade. | dialog
med enskilda personer eller grupper finns daremot stora mojligheter att for-
djupa forstaelsen och problematisera beteenden som innebér risk for smitt-
spridning.

Ett exempel ar den viktiga fragan om att ha flera partner samtidigt. En av
de viktigaste orsakerna till att hiv och STI sprids &r ndmligen att mé&nniskor
har flera fasta och tillfélliga partner, ibland dven samtidiga partners, som de
(ibland) har oskyddat sex med. Informationsinsatser i massmedia som upp-
manar till minskat antal partners framstar ofta som moraliserande, vacker
lusten att protestera och blir da kontraproduktiv. Det som kan kommunice-
ras ar det faktum att ju fler partners man har ju stérre ar risken att bli smittad
om man inte anvander kondom. Daremot ar det mojligt och onskvért att ta
upp amnet om antal partners i dialogen med grupper och individer.

Olika kéarbudskap behdvs for olika riskutsatta grupper. Kommunikation
med t.ex. ungdomar kraver tva fokus: att inte bli gravid och att inte bli smit-
tad. Kommunikation om att skydda sig maste tacka bada dessa fragor och
utga fran en helhetssyn nar det galler sexuell halsa.
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En stor del av de nydiagnostiserade hivfallen i Sverige ar personer fran
andra lander och kulturer, och darfor ar det viktigt att informationen och
kommunikationsvagarna anpassas efter de kulturella skillnaderna. Pa sa satt
kan sa manga som mojligt ta emot och forsta budskapet.

Informationen till personer med hivinfektion ar viktig, sarskilt vid dia-
gnostillfallet. Det ar ocksa viktigt att kontinuerligt folja upp med riktad in-
formation till de hivsmittade for att minimera risken for dubbelinfektioner
och resistent virus, samt inte minst andra sexuellt Gverforbara sjukdomar
som kan oka smittsamheten av hiv. Detta arbete ar redan idag forhallandevis
framgangsrikt inom varden, med hjalp av ideella organisationer.

Né&r det géller det forebyggande arbetet mot hiv och STI &r det speciellt
viktigt att

e utforma budskap for olika grupper och anknyta till delmalen i maltrappan
ovan

¢ inte formedla budskap som kan uppfattas som krankande

e betona det positiva med en beteendeforandring i stéllet for det negativa
med det riskfyllda beteendet

o fortesta budskapen med och pa de berérda grupperna.

Fokusomraden for kommunikation

I de befolkningsundersokningar som genomférs bor man speciellt analysera
fragor dar de riskutsatta grupperna visar patagliga brister i forhallande till
kommunikationsmalen, sa kallade fokusomraden. Dessa omraden bor under
en tidsperiod kunna bli foremal for kommunikationsinsatser som kan ga ut
pa att

e utdka méanniskors kunskap

e motverka attityder som kan vara stora hinder for ett halsoframjande
beteende

o forstarka attityder som gynnar ett halsoframjande beteende

e informera om mojliga halsofrdmjande beteenden som inte &r tillrackligt
kanda.

Fokusomradena kan variera mellan de riskutsatta grupperna. Socialstyrelsen
behover darfor samarbeta med de berdrda grupperna och Nationella radet
for att kontinuerligt definiera och operationalisera fokusomraden. Omradena
ska formuleras med utgangspunkt i de undersékningar om kunskap, attityd
och beteende som Socialstyrelsen i samverkan med universitet och hogsko-
lor regelbundet kommer att genomfora.

Dessa behdver ocksa kompletteras av kvalitativa studier t ex , fokusgrup-
per samt diskuteras i nara samverkan med de berdérda grupper och organisa-
tioner. Budskapen maste formuleras med en ton som malgruppen kanner
igen och kan acceptera.

De rekommenderade fokusomradena ska sedan spridas till viktiga aktcrer
tillsammans med faktaunderlag som beskriver hur dessa omraden tagits
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fram och hur de kan anvéndas. Dessa kan sedan anpassas och anvéndas
inom olika forebyggande verksamheter.

Nedan ges nagra exempel pa fokusomraden som &r viktiga att kommuni-
cera om for olika grupper olika grupper, enligt de undersokningar som
genomfordes under 2006 och 2007.

Riskuppfattning

En undersokning som genomfordes pa uppdrag av Socialstyrelsen under
2007 visar att manniskor i allménhet inte langre uppfattar hiv som ett pro-
blem i Sverige. Samtidigt 6kar antalet nysmittade och det har aldrig funnits
sd manga smittade i Sverige som nu.

Aven kunskapen om STI &r bristfallig, liksom riskuppfattningen. Sékrare
sex som forebygger hivsmitta racker till exempel inte for att férebygga
klamydia som kan smitta utan samlag, enbart genom kontakt mellan slem-
hinnor.

Stabilitet i relationer och genusfragor

Det finns studier som visar att man och kvinnor tenderar att ha olika upp-
fattningar om hur stabila sexuella relationer de har, och kvinnor anger gene-
rellt att stabiliteten &r hogre an vad man gor. Den som anser sig ha en stabil
relation blir ocksa mindre benégen att skydda sig. Kvinnors och mans olika
uppfattningar om relationen bidrar darmed patagligt till att 6ka risken for
smitta.

Sverige ar en del av vérlden

Méan som har sex med man har relativt goda kunskaper och dessutom ett
sakrare sexbeteende dn andra riskutsatta grupper. Hiv ar dock sa vanligt i
gruppen att detta inte racker. Studier visar att gruppen ar mycket flitiga in-
ternetanvandare och ocksa traffar nya partners pa natet. Genom att det ar
enkelt och forhallandevis billigt att resa anvands ocksa majligheter att utoka
kontakter utanfor de sociala grupper och natverk dar man vanligtvis traffar
partners. Manga reser exempelvis till andra lander inom Europa, dar mor-
kertalen ofta &r storre och testfrekvensen lagre an i Sverige.

Narhet och trygghet

Manga unga kanner sig osakra i den sexuella situationen. De antar att den
andra parten tycker att kondom &r negativt, men vagar inte fraga. Undersok-
ningar pekar dock pa att de flesta skulle uppskatta att partnern kravde kon-
dom. Det skulle bidra till att man sdg positivt pa partnern och kande sig

trygg.

Arenor

En arena &r en plats eller en miljo som ar lamplig for kommunikation om
sex och samlevnad, hiv och STI. Arenan kan vara lamplig for att méanniskor
uppfattar det som en legitim plats for sadan kommunikation, till exempel
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hélso- och sjukvarden. Det kan ocksa vara en plats dar manniskor tréaffas for
att knyta relationer som ibland leder till sexuella handlingar eller andra be-
teenden som kan foranleda risk, till exempel musikfestivaler.

Flera arenor &r relevanta i kommunikationen med de riskutsatta grupper-
na. Nar de viktiga arenorna ar identifierade kan man ocksa avgora vem eller
vilka som &r l&mpliga avséndare for budskapen samt vilka kommunika-
tionskanaler som finns tillgangliga.

Vad gor en arena effektiv?

Nedanstaende faktorer gor en arena effektiv for information till eller dialo-
ger med de riskutsatta grupperna om hiv och STI:

e En trygg social miljo eller en miljo som ar avsedd just for den egna grup-
pen.

e Ett naturligt sammanhang for information och samtal om sex och
samlevnad.

e Tillgang till en trovardig och kunnig samtalspartner for interpersonell
dialog.

Figuren nedan visar vilka arenor som &r mest effektiva for att kommunicera
budskap om hiv och STI. Dérefter beskrivs aktorerna inom respektive arena.

Halso- och Skola
sjukvard Utbildning

Halso- och sjukvarden

Halso- och sjukvarden &r en naturlig arena for samtal om sex och samlevnad
pa tu man hand och i grupp. Den ar ocksa en arena for skriftlig information
och erfarenhetsutbyte. De allra flesta méanniskor anser dessutom att varden
har legitimitet och status inom omradet.

Exempel pa viktiga vardenheter ar mottagningar for ungdomar, STI-
mottagningar, gynekologiska mottagningar, infektionsmottagningar, modra-
hélsovard, skolhalsovard, studenthalsa, flyktinghélsovard, beroendevard,
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rehabilitering, primarvard, vaccinationscentraler, foretagshalsovard och
kriminalvardens halsovard.

Halso- och sjukvarden har en unik position. Vid varje samtal som fors,
t.ex. fore och efter test, kan vardpersonalen starta en dialog om hur patienten
kan undvika att utsétta sig for risken att bli smittad och att smitta andra.
Varje samtal ska sjalvklart utga fran individens nuldge och historia. Om
personalen inte har sddana samtal med dem som testar sig negativt riskerar
testningen att befasta patientens riskbeteende. Evidensbaserad radgivning,
ex. motiverande samtal ar en mycket effektiv priméar- och sekundérpreven-
tivmetod.

Nar det galler hivsmittade har halso- och sjukvarden en framgangsrik
radgivning i samband med diagnos och erbjuder fortsatt psykosocialt stod.
Dér sker radgivningen inom en professionell behandlingstradition dar per-
sonalen har kompetens att ge rad till patienter med kroniska sjukdomar.

Vi maste utga fran att den nationella strategin syftar till att minska bade
hiv och STI. Kommunikationen inom héalso- och sjukvarden spelar stor roll i
bade primar och sekundar kommunikation. Forskning och kunskapsunderlag
om MSM visar att testning och radgivning idag saknar evidens som primar-
preventiv metod. Det finns idag evidensbaserade framgangsrika, kognitivt
baserade, metoder som skulle kunna anvéandas.

Skola och utbildning

Den samlade internationella forskningen visar att skolan &r den viktigaste
arenan for ungdomar. Dér finns goda mojligheter for kommunikation om
hiv och STI samt for dialoger, bade enskilda och i grupp. Exempel pa sada-
na dialoger &r grundskolans och gymnasieskolans undervisning inom sex
och samlevnad och angransade amnen. For malgruppen HBT-ungdomar &r
skolan dock inte alltid en trygg miljo. Darfor maste sexualundervisningen ga
hand i hand med att skolan standigt slar vakt mot diskriminering och séarbe-
handling.

Andra utbildningar kan ocksa vara viktiga arenor nar det galler riskutsatta
grupper. For manga nyanlanda ar till exempel svenska for invandrare (SFI)
en viktig motesplats, liksom den kommunala vuxenutbildningen. Slutligen
ar universitets- och hogskoleutbildningar samt yrkesutbildningar mycket
viktiga arenor for att ge kommunikativ kompetens till de studenter som i sitt
yrkesliv kommer att mota de riskutsatta grupperna.

Fritid

De informella sociala natverken har stor betydelse for att bilda normer och
paverka attityder. Arenor dar sadana natverk uppstar ar darfor ett viktigt
komplement till utbildning och halso- och sjukvard. Speciellt viktigt blir
detta for de grupper som inte nas via de mer formella strukturerna. Till ex-
empel behover skolan inte uppfattas som en trygg arena for HBT-ungdomar
nér det géller att diskutera sex och samlevnad, utan for dem kan de fritidsre-
laterade arenorna vara mycket viktigare. Har har RFSL och RFSL Ungdom
men dven informella n&tverk en viktig funktion att fylla.
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Under uttrycket fritid samlas olika informella arenor som skiljer sig at for de
olika riskutsatta grupperna. Exempel pa fritidsarenor ar speciella motesplat-
ser pa Internet, fritids- och ungdomsgardar, gayklubbar och métesplatser,
kulturliv och foreningar. Internet ar en arena med en mycket stor potential
och dar finns majligheter att med forfinade medel nd samtliga malgrupper.
Webbsidor kan anvéndas for bade kunskapsspridning och kampanjer, men
aven for interpersonell dialog.

Resor utgor i manga fall en risksituation eftersom manga, medvetet eller
omedvetet, da slutar att folja de kunskaper, normer och varderingar som
galler i vardagslivet. Dessutom kan det vara svarare att bedéma risklaget
under en resa. Darfor ar semesterresor en arena dar det férebyggande arbetet
behodver utvecklas.

Slutligen har familjen stor betydelse fér méanniskors attityder. Inom ramen
for strukturerad foraldrautbildning kan foraldrar fa kunskap och stod for att
samtala om sex och samlevnad med sina blivande tonaringar.

Kanaler

For att lyckas na fram med kommunikationen kravs ratt val av kanal och
avsandare samt ett trovardigt budskap till de utvalda arenorna. Bade inter-
personell dialog och informationsinsatser kan vara ratt kanal for att na man-
niskor. Vilken kanal som fungerar bast beror pa budskapet, vilken arena
som ar aktuell och vilka mal som ska uppnas.

Forskning visar att det kan vara viktigare att en avsadndare av budskap (i
form av kunskap, information eller radgivning) uppfattas som trovardig av
mottagaren an att den har hog expertkompetens. Formagan att kommunicera
pa ett trovardigt satt ar alltsa nyckeln for att na fram. Trovardiga personer
eller kanaler kan vara sadana som tidigare visat sig trovardiga i kéansliga
sammanhang. Det kan handla om personal inom varden som man har fortro-
ende for, eller en person som man tycker férmedlar bra kunskap, till exem-
pel en uppskattad larare eller ndgon jamnarig kamrat. Det kan ocksa vara en
person eller organisation som har trovérdighet for en speciell grupp, till ex-
empel en invandrarorganisation eller en uppsokare fran en ideell organisa-
tion. Vilka kanaler och sandare av budskap som ar effektiva varierar mellan
de riskutsatta grupperna.

Figuren nedan illustrerar manniskans behov av personlig utveckling for
att kunna ta ansvar for sin sexuella hélsa. Den visar ocksa vilken roll olika
kanaler och aktdrer har i kommunikationen, i det hér fallet med ungdomar,
och vilken effekt man kan forvanta sig med olika val av kanaler eller akt6-
rer. Bilden ska ses som en exempelbild, som kan variera beroende pa aktivi-
tet, malgrupp och lokala forutséttningar. Dessutom visar bilden hur komplex
kommunikationen maste vara for att paverka ett identitetsnara beteende.
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Fokus i strategin

Anvanda den!
Halso- och

Skol- Slukvards-
personal Personal pespare
Vanner

Kampanjer

Radio. TV,
N Intemet gigningar

Familj

Ha kulturella och sociala méjligheter attsdga nej och
bestdmma Gver sin egen kropp.

Se och respektera sitt eget varde som person

Kanaler: interpersonell dialog
"Alt anvanda kendom kan genomgaende i biden ocksd kompletteras med att praklisera sakrare sex

Bildtext: Bilden visar de olika stegen i kedjan, olika kanalers mdjlighet att bidra
till och paverka personers utveckling, attityd samt beteendeférandring.

Né&r det behdvs breda kommunikationsinsatser genom massmedierna ar va-
let av kanal en sarskild utmaning. Utbudet av medier har dkat vilket innebar
att det ar betydligt svarare att na en bred publik &n tidigare. Méanniskor nas
av det allménna i form av morgon-tv, morgontidningar, gratistidningar, ra-
dio samt annonsaktiviteter pa stan och i andra medier. Samtidigt ror sig
manniskor ocksa i olika subkulturer med egna bloggar, webbplatser och
nischade tidningar. Eftersom mangden information Okar i samhéallet okar
ocksa behovet av kunskap om vilka mediekanaler som ar lampligast for att
na den specifika malgruppen och hur de kan kombineras.

Valet av kanal och sandare eller férmedlare av budskap ar en komponent i
kommunikationsplaneringen. Valet av kanal hanger samman med de mal
som ska uppnas och vem som ar avsandare. Mest effekt far informationsin-
satsen om flera kanaler eller sdndare anvénds for samma budskap.

Folkhalsofragor kan med fordel kommuniceras med hjélp av icke-
kommersiella l16sningar. Exempelvis kan man sprida informationsmaterial,
hanga upp affischer eller visa informationsfilmer om hiv och STI pa platser
dar de riskutsatta grupperna ror sig. Sadana platser kan vara vantrum pa
vardcentraler, ungdomsmottagningar, skolor, fritidsgardar eller resebyraer.
Genom socialtjansten kan man ocksa informera injektionsmissbrukare. 1
sadana sammanhang kan det skriftliga materialet med fordel kombineras
med dialog kring dmnet. Skriftligt material har till exempel fordelen att man
kan atervanda till det, medan det personliga métet gor det majligt att stalla
fragor och diskutera.
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Strategiska insatser for
kommunikationen kring hiv
och STl 1 Sverige

Den interpersonella kommunikationen &r det viktigaste kommunikations-
sattet for att direkt paverka manniskors beteende. Det finns flera kdanda och
kunskapsbaserade metoder for interpersonell kommunikation, som bér vara
en del av det vardagliga arbetet. Kunskapssammanstallningar av internatio-
nell forskning visar till exempel att sex- och samlevnadsundervisning som
genomfors pa ratt satt ar det effektivaste sattet att nd unga. Forskningen vi-
sar ocksa att gruppmetoder fungerar val for man som har sex med man.

Ménniskor méts och kan prata om hiv och STI eller sex och samlevnad i
varden, skolan och foreningslivet samt pa olika arenor under fritiden. Det &r
alltsa pa dessa platser som de interpersonella metoderna, dialogmetoderna,
kan anvandas. Landstingen och kommunerna liksom de aktiva stora ideella
organisationerna har darmed den storsta rollen i kommunikationsarbetet. De
behéver i sina planer medvetet se till att det finns mojlighet och kompetens
for dialog inom de verksamheter som pa olika satt moter de riskutsatta
grupperna. Genom de regionala och lokala samverkansgrupper som finns i
de flesta lan kan man sprida relevanta, speciella fokusomraden for dialog
och informationsinsatser i viktiga sektorer. Ddrmed kan breda kommunika-
tionsinsatser genomforas.

Myndigheterna ansvarar for att underldtta och stddja utvecklingen av
kommunikationsarbetet inom sin sektor. De ska ocksa sprida kunskap och
nya metoder inom det férebyggande arbetet till de yrkesgrupper och volon-
tarer som i sin tur moter de riskutsatta grupperna pa regional och lokal niva.
I denna dévergripande kommunikationsstrategi ar det darfor viktigt att myn-
digheterna nationellt stodjer de lokala och regionala aktdrerna genom att

o halla fragan aktuell pa samhéllsagendan
e (e stod och verktyg for det praktiska kommunikationsarbetet
o framja samordning och samarbete.

Dessa tre delar utgor grunden for de nationella myndigheternas kommunika-
tion till yrkesgrupper och verksamheter pa den regionala och lokala nivan.
De kan &ven anvéndas i de nationella ideella organisationernas arbete med
att stodja sina lokalavdelningar.

Halla fragan aktuell pa samhallsagendan

| det forebyggande hiv- och STl-arbetet ar det viktigt att halla en hog allméan
medvetenhet om hiv och STI, och att fragorna finns pa samhallsagendan.
Hiv och STI ska vara viktiga fragor for dem som kan vara med och paverka

27



utvecklingen, exempelvis beslutsfattare, experter, medier, forskare och and-
ra viktiga aktorer. Sa ar det dock inte i nulaget.

Samtalen om hiv och STI har tystnat i det offentliga rummet och amnet
diskuteras inte heller av massmedierna. Det finns fyra skal till att fa upp
fragan pa agendan.

1. Oka kunskapen om hiv och STI.

2. Avdramatisera och normalisera de manniskor som &r smittade och
formedla hur det &r att leva med hiv-infektion

3. Forhindra diskriminering av de som ar smittade och de som befinner
sig i riskzonen.

4. Tydligt formedla att hiv finns i Sverige.

For att uppna detta finns framst tvd metoder:
o Skapa ett offentligt samtal eller en debatt som bevakas av medier.
e Genomfora informationsaktiviteter i det offentliga rummet.

Det offentliga samtalet

Det offentliga samtalet 6kar medvetenheten hos bade beslutsfattare och all-
manheten. De som arbetar inom exempelvis kommun och landsting, och
som ofta maste prioritera i sitt arbete, kan bli mer motiverade att driva det
forebyggande arbetet mot hiv och STI om fragan kanns angelagen.

Forst nar aktorer pa de olika nivaerna arbetar malmedvetet utifran olika
perspektiv kan arbetet fa faste i de stora sektorer dar fragan alltid maste vara
nérvarande i vardagsarbetet.

For att halla fragan om hiv och STI levande och viktig kan nationella, lo-
kala och regionala aktorer

e aktivt bevaka omvarlden
o fora ut aktuell kunskap till de ber6rda aktérerna
¢ halla seminarier och delta i samhéallsdebatten

e agera och uppmarksamma nér det finns brister som kan atgérdas pa en
strukturell niva, till exempel genom lagar eller uppdrag till myndigheter

e motivera personal i landsting och regioner, kommuner och ideella orga-
nisationer.

Informationsaktiviteter

Forskning visar att informationsinsatser inte férandrar ménniskors beteende,
utan framfor allt tjanar till att aktualisera fragan och som handlingsutlésande
kommunikation.

Befolkningsundersokningar fran 2007 visar till exempel att majoriteten av
svenskar inte uppfattar hiv som en risk samt att de flesta har bristfallig for-
maga till riskbeddomning. Detta innebér att det beh6vs extra anstrangningar
for att fa upp frdgan pa dagordningen igen, och da maste det offentliga sam-
talet kompletteras med storre informationsinsatser. Erfarenheter fran t.ex.
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Tyskland och Schweiz pekar pa hur metoden ska utnyttjas strategiskt och
kostnadseffektivt.

For ett kommunikativt optimalt resultat krévs att informationsaktiviteter-
na stodjer varandra.

Alla tillgangliga verktyg maste anvandas for att 6ka manniskors kunskap,
reflektion och foréndra deras beteende, t.ex. sexualundervisning, metodiska
samtal och basinformation, men &ven storre nationella informationsinsatser.
Vi maste bli battre pa att fanga upp synergieffekterna.

Ett satt ar att langsiktigt anvanda en enhetlig grafisk profil for informa-
tionsmaterialet, som ménniskor lar sig att kdnna igen. Profilen kan sedan
anvandas i flera nationella informationssatsningar men ocksa i lokala sats-
ningar och annat material. Pa sa satt kan man enklare paminna manniskor
om fragan och fa en multiplikatoreffekt som haller fragan standigt aktuell.
En sadan “paminnare” kan ocksa effektivt anvandas for handlingsutlésande
information.

Som komplement till det offentliga samtalet behdvs darfor grafisk igen-
kanning for det forebyggande arbetet mot hiv och STI samt riktlinjer for hur
den grafiska igenkdanningen ska anvandas. Informationsaktiviteter med den
grafiska profilen kan anvandas i bade nationella och lokala informationsin-
satser, t.ex. affischer pa vardmottagningar eller i skolor, pa regionalt eller
lokalt initiativ. Denna neutrala “grafiska igenkanning” kan flera olika av-
sandare dessutom inlemma i sin egen grafiska profil. Arbetet blir da ocksa
mer kostnadseffektivt, och profilen bli ett verktyg och stdd i det lokala arbe-
tet. Den signalerar ocksa en grundlaggande samlad enighet kring budskapet
oavsett avsédndare och visar darmed hur viktigt budskapet &r.

Ge stod och verktyg for det praktiska arbetet

De som i sitt arbete eller genom sin férening moter de riskutsatta grupperna
ska fa mer kunskap om effektiva metoder inom det forebyggande arbetet.
De ska ocksa fa stod for sitt informations- och kommunikationsarbete. Dér-
for behovs verktyg som ar kvalitetssakrade, bade nar det géller fakta om hiv
och STI och de metoder som ska anvéandas.

Det forebyggande arbetet mot hiv och STI utvecklas standigt. Befolk-
ningsundersokningar genomfors, nya forskningsron laggs fram, metoder
utvecklas, nya monster for smittspridning framtrader och ny statistik tas
fram.

Pa nationell niva prioriteras arbetet med att ta fram specifika kommunika-
tionsplaner for de olika riskutsatta grupperna till stod for dem som planerar
och genomfér kommunikationsinsatser. Detta arbete inkluderar ocksa kom-
munikationsmal och fokusomraden samt stod att vélja kanal. Vidare behovs
visst material, inklusive informationsmaterial, som kan anvéndas regionalt
och lokalt av manga aktorer. Samtliga nationella och regionala aktorer kan
bidra till att sprida effektiva metoder, tips, underlag och erfarenheter till
andra som arbetar med fragan.

Exempel pa sadant stod &r att Socialstyrelsen

e anlitar experter som tar fram underlag om metoder och ny kunskap base-
rad pa evidens och beprévad erfarenhet
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e Or befolkningsundersokningar i de olika riskutsatta grupperna om kun-
skaper, attityder och beteenden kring hiv och sexualitet — bade for att
kontinuerligt folja upp laget och for att kunna formulera och lyfta fram
viktiga omraden for kommunikation, sa kallade fokusomraden

o formedlar och stddjer utvecklingen av dialogmetoder

o stddjer regionala utbildningsinsatser for folkhélsoplanerare, skolpersonal,
hélso- och sjukvardspersonal och andra relevanta yrkesgrupper

e tar fram basmaterial for information

o tar fram underlag for nationella informationssatsningar som kan anvén-
das nationellt och vidareutvecklas eller foljas upp lokalt

e stddjer utvecklingen av regionala kunskapscentrum.

Framja samordning och samarbete

Samordning prioriteras i allt kommunikationsarbete kring hiv och STI och
uppmuntras nationellt, regionalt och inom de prioriterade arenorna. Har har
Nationella radet en nyckelroll. Socialstyrelsen har tva natverk for myndig-
heter, landsting, storstadskommuner och ideella organisationer: Organisa-
tionsforum och Landstingens kontaktpersoner for hiv och STI.

Aven pa regional och lokal niva gor nitverk och samordning att det fore-
byggande arbetet blir mer effektivt. Landstingens och storstéddernas kontakt-
personer for hiv och STI &r viktiga i det arbetet, bade for samordning och
for att fora vidare ny kunskap och nya metoder.

Samordningen ar speciellt viktig for att formedla fokusomraden och ut-
veckla metoder som ska spridas inom olika verksamheter. Har kan olika
regionala natverk och kunskapscentrum spela en stor roll.

Samordnande webbportal

Eftersom aktorer fran manga olika sektorer deltar i det forebyggande och
stodjande arbetet med hiv och STI prevention kan det vara svart att fa dver-
blick dver vad som pagar och éver den kunskap, det material och de verktyg
som redan finns. Socialstyrelsens kommunikationsstrategiska studier visar
ocksa att det ar svart att fa tag pa bra material och kvalitetssékrad fakta, ef-
tersom avsandarna ar manga. En samordnande webbportal kan dock forbatt-
ra denna situation. Portalen bor i forsta hand rikta sig till olika aktGrer som
enkelt kan samverka genom en sadan portal.

Socialstyrelsen kommer 2009 att i samverkan med Nationella radet lanse-
ra en nationell webbportal for aktGrer inom omradet. Webbportalen kommer
bland annat ge mojligheter att férmera kunskap och utbyta erfarenheter,
erbjuda nyheter, kalendarium, information om utbildningar, material, verk-
tyg och metoder samt 6verblick 6ver och kontaktuppgifter till samtliga akto-
rer som pa olika satt &r involverade i arbetet med hiv/STI.
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Utvardering och uppfdljning

Socialstyrelsen ansvarar for att félja upp resultaten av kommunikationsstra-
tegin som helhet och for att genomféra studier som ska utveckla strategin.
Pa regional niva utvarderas projekt och insatser I6pande.

Nationell niva

Pa nationell niva ska Socialstyrelsen varje ar gora uppfoljningar av det egna
kommunikationsarbetet och statsbidragen.

Vidare foljer Socialstyrelsen I6pande upp och analyserar massmediebil-
den av hiv och STI.

Socialstyrelsen genomfor ocksa studier inom utvalda omraden for att ut-
veckla kommunikationen och skapa beslutsunderlag for ytterligare nationel-
la satsningar.

Regional och lokal niva

Den nationella strategin betonar att uppféljning och utvérdering ar viktigt.
For projekt och l6pande kommunikationsinsatser som finansieras av
statsanslag géller de krav pa uppféljning och utvardering som beskrivs un-
der respektive niva nedan. F6r kommunikationsprojekt och aktiviteter som
finansieras av andra &r detta i stéllet rekommendationer.

Samordnarna inom kommuner och landsting ska se till att regionala pro-
jekt planeras och genomfors sa att de gar att utvardera. Omfattningen av
utvarderingarna varierar beroende pa projektens storlek.

Mycket sma och enkla kommunikationsprojekt

Projektgruppen samlas nar ett projekt avslutas och diskuterar igenom hur
arbetsprocessen har fungerat, vad som varit lyckat och vad man lart sig infor
nasta projekt. Gruppen bedémer ocksa gemensamt vilken effekt som projek-
tet har haft. Utvarderingsmotet ska dokumenteras.

Strategiskt planerade men mindre projekt

Infor utvarderingsmotet talar de ansvariga for projektet med ett urval refe-
renspersoner som varit malgrupper for projektet. Detta for att fa veta hur de
uppfattat kommunikationen och hur kommunikationen har paverkat deras
kunskap, attityder och avsikt att agera.
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Storre projekt

For storre projekt bor de ansvariga gora regelratta utvarderingar som ger
svar pa vilka effekter projektet har gett, vad som fungerat bra och vad som
bor utvecklas infor liknande projekt. Utvérderingarna kan géras genom in-
tervjuer med aktorer och malgrupper, enskilt eller i grupp, samt genom en-
kater och processutvérderingar.

Lopande uppfdljning av kanaler och aktiviteter

Den lépande uppfoljningen av informationskanaler ska som lagst besta av
en arlig uppfoljning av kanalens anvandning eller rackvidd. Detta innebéar
att man mater antalet unika besokare pa en webbplats eller hur manga ex-
emplar av broschyrer som gatt at och om de natt ratt malgrupper. Kunska-
pen om anvéandning och rackvidd anvander man for att resonera om vilka
effekter som kanalen eller aktiviteten har haft. Anvéndningen eller rackvid-
den och resonemanget om effekter ska dokumenteras.
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Bilaga 1. Aktiviteter 2008—2013

Aktor

Kommunikationsaktiviteter

Socialstyrelsen

bygger upp och ansvarar foér en samordnande webbaserad portal
bevakar omvérlden

tar fram stéd till en grafisk igenkanning

tar fram nationellt basmaterial om hiv och STI

tar fram handlingsplaner for de riskutsatta grupperna,
inklusive kommunikationsstrategier

formulerar nationella fokusomraden

tar fram arliga handlingsplaner for informationsinsatser

har en operativ referensgrupp som diskuterar material

bidrar med projektmedel inom ramen for statsanslaget 14:1.
tar fram kunskapsunderlag till professionella och andra aktorer
tar fram underlag och stdd for det offentliga samtalet

gor en nationell uppféljning.

Nationella radet

ger rad och deltar i utveckling av kommunikationsstrategier
och handlingsplaner

stir som avsandare av nationella informationsaktiviteter for
att bygga upp en kénd symbol fér hivprevention

star som avsandare vid specifika satsningar for att motverka diskri-
minering av hivsmittade

ingar med sina medlemmar i webbportalens
redaktionskommitté

kan arbeta for att viktiga aktérer inom den privata sektorn
medverkar i kommunikationsarbetet.

Andra myndighe-
ter i Nationella
radet

kan anvanda den nationella symbolen och karnbudskapen fér egna
aktiviteter inom sina sektorer, men vélja att sjalv vara avsandare

medverkar i arbetet med webbportalen genom lankar och genom att
delta i redaktionskommittén

utvecklar stéd och verktyg inom den egna sektorn
medverkar i den offentliga dialogen.

Landsting och
storstadskommu-
ner (samordnar-

gruppen)

utformar egna aktiviteter baserade pa nationella strategier, karn-
budskap och fokusomraden for den interpersonella kommunikatio-
nen inom flera arenor

kan anvanda nationellt material fér egna informationsaktiviteter och
vélja att vara avsandare

medverkar i webbportalen
medverkar i eller stodjer aktiviteter i den offentliga debatten.

Medlemmar i
Organisationsfo-
rum

utformar egna aktiviteter med grund i kdrnbudskapen samt
identifierar fokusomraden for interpersonell kommunikation

kan vélja att anvanda den nationella symbolen och att std som
avsandare for informationsinsatser

medverkar i webbportalen
deltar i den offentliga debatten.
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