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Utdrattur

HIV er mjog ungur en Utbreiddur sjukddmur og er algengi hans og dreifing mismunandi
eftir heimsalfum og landsveedum. Flestir sem hafa greinst bua i préunarrikjum eins og
Afriku sunnan Sahara eydimerkurinnar. bPad er misjafnt til hvada adgerda I16nd hafa
gripid til ad sporna vid honum og hefur pad ahrif d vidhorf félks til sjukdémsins. bvi
minni pjonusta pvi meiri 6tti og fordédmar. Félksflutningar eru ordnir tidir milli heimsalfa
og landa og hefur pad pvi feerst i voxt ad HIV-jdkvadir flytji 4 milli landa. pad hefur ordid
til pess ad heildarfjoldi HIV-jdkveedra hja ymsum rikari pjédum heims hefur aukist
verulega. [ pessari ritgerd er skodad hvada ahrif petta hefur haft fyrir innflytjendur sjalfa
og landid sem peir flytja til. Einnig hvad megi betur fara til ad tryggja innflytjendum sem
best lifsgaedi. Adstaedur i premur rikjum; Bretlandi, Svipjéd og & islandi eru skodadar
sérstaklega. bvi er velt upp hvernig félagsradgjafar henta sem hluti af mottoku landa
fyrir innflytjendur. islenskar rannséknir & HIV-jakvaedum Utlendingum liggja ekki fyrir en
evropskar rannsoknir syna ad innflytjendur hafa oft minni pekkingu og énnur vidhorf til
HIV en adrir ibdar landsins. bPad parf pvi ad meeta innflytjendum med 68rum heetti en
beim innfeeddu. Félagsrddgjafar purfa pvi ad beita menningarnaeemni og adlaga ndlgun
sina ad sérporfum peirra. Pjédir standa sig jafnframt misvel vid ad taka a moéti
innflytjiendum. baer geta stadid sig vel 8 sumum svidum en verid lakari a 6drum. Flest

I6nd sem skodud voru geta baett um betur.



Formali

bessi ritgerd er 12 eininga lokaverkefni til BA gradu i félagsradgjof vid Haskdla Islands. Eg vil
pbakka Sigurlaugu Hauksdoéttur félagsradgjafa fyrir mikinn og gdédan studning og faglega
leidsogn. Einnig vil ég pakka leidbeinanda minum Freydisi Jonu Freysteinsddttur désent fyrir
hennar leidségn og gédar abendingar. Edda Olafsdottir félagsradgijafi feer jafnframt pokk fyrir
upplysingavidtalid. Fadir minn faer sérstakar pakkir fyrir yfirlestur og adstod ritgerdarinnar.

Ad lokum vid ég pakka fjolskyldu minni fyrir polinmaedina og studning i gegnum allt ferlid.
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1 Inngangur

Ahugi minn & pessu ritgerdarefni vaknadi pegar ég sat fyrirlestur um HIV { Haskélanum og
komst ad pvi hvad algengi sjukdémsins er mikid um heim allan og ekki hvad sist i Afriku. par
sem vid buum a timum mikilla félksflutninga Iék mér forvitni a ad vita hvort flutningar HIV-
jakvaedra hefdu ahrif hér 4 landi. Mig langadi jafnframt ad vita hvernig islendingar taeku &
moti peim og hvernig peim vegnadi hér a landi. Pegar ég komst ad pvi ad pad hafdi ekki verid
gerd nein rannsékn a pessum hopi hérlendis akvad ég ad kynna mér hvernig pessum malum
veeri hattad i tveimur naleegum l6ndum, Svipjéd og Bretlandi. bPessi ritgerd hefur verid eins
og leerdomsrikt ferdalag fyrst ad freedast um adstaedur folks i prounarlondunum og sidan um
innflytjendur og félagsradgjof i hinum rikari pjodum heims.

HIV/alnaemi er ungur sjukdémur, hann uppgotvadist fyrst i byrjun niunda aratugar
sidustu aldar og md nu finna i 6llum 16ndum heimsins. Fjoldi folks hefur greinst med
HIV/alnaemi en dreifing sjukdomsins er misjofn eftir heimsalfum, 16ndum, hépum, kyni og
aldri (Whiteside, 2008). HIV hefur ekki adeins ahrif &4 hinn HIV-jdkvaeda sjalfan heldur getur
sjukddémurinn einnig haft ahrif & samfélog, hagvoxt og proun pjéda (AIDS, 2014a). Enn rikja
fordémar gagnvart honum en peir eru mismiklir eftir samfélégum. Til ad sporna gegn peim er
mikilvaegt ad upplysingar, rddgjof og medferd sé fyrir hendi (UNAIDS, 2007).

A okkar timum er mikill fjoldi félks um heim allan sem ferdast og flyst & milli landa og
heimsalfa, en pad getur reynst ahaettupattur fyrir HIV-smit (UNAIDS, 2014a). Stodugt fleiri
erlendir rikisborgarar greinast med HIV/alnami i hinum rikari samfélégum heims sem ma
rekja til folksflutninga fra I6ndum par sem utbreidsla HIV er mikil (Nkulu, Faustine, Hurting,
Ahlm og Krantz, 2012). Fjoldi nygreindra innflytjenda er misjafn eftir Iondum. Pess ma geta
ad um helmingur peirra sem er ad greinast & Bretlandi, Svipjod og & Islandi eru utlendingar
(Folkhalsomyndigheten, e.d.; Haraldur Briem, 2010; NAM, e.d.a; UNAIDS, 2014a). Rannsdéknir
hafa leitt i ljés ad innflytjendur hafa gjarnan minni pekkingu & HIV en innfaeddir (Kuznetsov,
Matterne, Crispin, Ruzicka og Zippel, 2013; Nkulu o.fl., 2012). beir finna gjarnan fyrir
forddbmum og geta att i erfidleikum med ad fa fullnaegjandi pjonustu vardandi HIV i nyja
landinu (UNAIDS, 2014a). bar geta félagsradgjafar komid ad gédu gagni par sem menntun

peirra og starfsreynsla hentar mjog vel (Wolf og Mitchell, 2002). Félagsrddgjafar purfa samt



ad vera rétt undirbunir par sem menning og vidhorf innflytjenda geta verid afar 6lik pvi sem

vid eigum vid ad venjast (Edda Olafsdéttir munnleg heimild, 18. névember 2014).

Rannsdknarspurningar ritgerdarinnar eru eftirfarandi:
1. Hafa félksflutningar a milli heimsalfa og landa ahrif & dreifingu HIV?
2. Hver er stada HIV og HIV-jakvaedra utlendinga i Bretlandi, Svibjéd og 4 islandi?

3. Hvad gerir félagsradgjafa haefa i starfi med innflytjendum?

Markmid med ritgerdinni er ad varpa ljosi @ stodu HIV og HIV-jdveedra & heimsvisu, ahrif
sjukddmsins i heimalondum og pegar flutt er til annarra landa. Sérstaklega verda teknar fyrir
adstaedur innflytjenda i Bretlandi, Svipj6d og & islandi. Einnig verdur fraedst um patt

félagsradgjafa med HIV-smitudum atlendingum.

Til ad afla upplysinga um alla pessa paetti hefur verid notast vid ritryndar greinar,
rannsoknir, erlendar baekur, hagtolur, skyrslur og annad efni af veraldarvefnum. Einnig var
tekid upplysingavidtal vid Eddu Olafsdéttur félagsradgjafa sem starfar med maélefni

innflytjenda, halisleitenda og fléttamanna.

Ritgerdin skiptist i fjora meginhluta. | fyrsta hlutanum er aherslan & HIV/alnaemi par
sem byrjad er & pvi ad utskyra pessi tvo hugtok. Neest er greint frd upphafsarum sjukddomsins
asamt helstu smitleidum hans. bvi naest eru veittar alpjodlegar tolfraediupplysingar um HIV
og ba lyfjamedferd sem stendur til boda. | 83rum hluta ritgerdarinnar eru félksflutningar i
adalhlutverki og mikid verdur fjallad um Afriku sunnan Sahara. Byrjad er & pvi ad skrifa
almennt um fdlksflutninga og HIV, adur en ahrif HIV i heimaléndum er tekid fyrir og
félksflutningar @ milli landa. bvi naest er sagt fra stodu HIV og HIV-smitadra, pa sérstaklega
medal erlendra rikisborgara i premur 16ndum; fyrst i Bretlandi, sidan Svipjéd og ad lokum a
Islandi. bridji hluti ritgerdarinnar tekur fyrir storf félagsradgjafa, hvad einkennir pau og
hvernig pau nytast med HIV-jdkvaeedum Utlendingum. | lokahluta ritgerdarinnar er umraeda

um hina éliku peetti ritgerdarinnar.



2 HIV/alnaemi

[ pessum hluta ritgerdarinnar verdur fjallad almennt um HIV og alnaemi og byrjad & pvi ad
utskyra pessi tvo hugtok. bvi naest verdur sagt fra upphafi sjukddmsins, préun hans og helstu
smitleidum. Ad lokum eru gefnar tolfraedilegar upplysingar um stodu hans i heiminum og pa

lyfjamedferd sem er fyrir hendi.

2.1. HIV og alnaemi

HIV og alnaemi hefur haft mikil ahrif allstadar i heiminum frd pvi veirunnar vard fyrst vart
(Whiteside, 2008). Utbreidsla sjikdémsins hefur snert baedi samféldég og einstaklinga (AIDS,
2014a).

HIV (Human Immunodeficiency Virus) er veira sem upphaflega er talin hafa smitast ur
Opum yfir i menn. Haegt er ad greina hana i tvo flokka HIV-1 og HIV-2 sem er smitun frd sitt
hvorri apategundinni i Afriku, HIV-1 frd simponsum og HIV-2 frd sooty mangabey 6pum.
Audveldara er ad smitast af HIV-1 og préun sjukddmsins er einnig hradari en vié smitun &
HIV-2 (Whiteside, 2008). HIV-1 er mun utbreiddari um heiminn en HIV-2 sem er adallega
bundin vid Vestur-Afriku (NAM, e.d.b).

Vid smitun 4 HIV setjast veirurnar ad i frumum dnaemiskerfisins sem verdur smam
saman til pess ad virkni frumnanna skerdist og eydileggst ad lokum (World Health
Organization, 2014). Erfidara verdur fyrir dnaemiskerfid ad bregdast vid ymsum sykingum
eins og sveppum, bakterium og veirum sem pad atti audvelt med takast a vid fyrir smit
(Abdullah og Shukla, 2014). | millitidinni eru samt veirurnar, sem stédugt fjdlga sér, ad brjéta
nidur dnaemiskerfid og par med varnir likamans (Embaetti landlaeknis, 2014a). Sumir geta
fengid einkenni sem likjast flensu stuttu eftir smit (AIDS, 2013a). Einkennin geta til deemis
verid hofud-, lid- og vodvaverkir, slappleiki, halsserindi og eitlastaekkanir. Oft verda

einstaklingar ekki varir vid ad vera syktir fyrr en mérgum arum eftir smitun (AIDS, 2013b).

Alnemi sem heitir & ensku AIDS (Aquired Immunodeficiency Syndrome) er sidan
lokastig HIV-sykingarinnar. Pa er 6naemiskerfi viokomandi ordid svo veiklad ad pad getur ekki
lengur barist gegn sykingum og einstaklingurinn verdur mjég veikur (AIDS, 2013a). Einkenni
alnaemis eru til deemis langvarandi nidurgangur, mikid pyngdartap og preyta, natursviti og

hiti og langvarandi eitlastakkanir. Einnig getur folk fengid minnisleysi og sérstaka gerd af



hudkrabbameini og lungnabdlgu (AIDS, 2013b). HIV-jakveaedir lifa ad medaltali i um atta - tiu
ar med HIV-sykingu og i prju ar med lokastig sjukdédmsins alnaemi adur en yfir lykur. Standi
HIV-jdkveedum videigandi lyf til boda geta peir lengt liftima sinn umtalsvert (Sigurlaug

Hauksdottir, 2011).

Moétefni gegn HIV meelist gjarnan i blédi einstaklinga um prem til sex vikum eftir
smitun (Afan, e.d.). Notud eru HIV-prof til ad fa stadfestingu & pvi hvort einstaklingur sé
smitadur eda ekki. Greinist viokomandi med motefni gagnvart veirunni er hann HIV-
jakveedur. Greinist hann ekki med motefni er hann HIV-neikvaedur, sem sagt ekki smitadur
(Selik, Mokotoff, Branson, Owen, Whitmoreog Hall, 2014). Enn er ekki komid béluefni sem
fyrirbyggja HIV-smitun né lyf sem eyda veirunni Ur likamanum. HIV er pvi kréniskur og
Olaeknandi sjukdémur, en til eru lyf sem stodva fjolgun veirunnar. Félk getur pvi lifad gédu lifi
pratt fyrir ad hafa veiruna i likamanum avilangt (Vissers, Voeten, Nagelkerke, Habberna og

Vlas, 2008; World Health Organization, 2014).

Adur fyrr voru ordin alneemi og eydni notad jéfnum héndum hérlendis en nu dska

HIV-jakvaedir sjalfir eftir pvi ad ordid alnaemi sé einungis notad (Hédin Halldérsson, 2013).

2.2. Upphafid

Talid er HIV hafi fyrst ordid vart a pridja aratug sidustu aldar eda jafnvel enn fyrr. bad var
samt ekki fyrr en i byrjun niunda dratugar sem sjukdédmurinn uppgotvadist og breiddist hann
hratt at. [ Bandarikjunum greindust fyrstu einstaklingarnir med alnaemi arid 1981. beir
greindust pa gjarnan med sérstaka lungnabdlgu sem d6ur hét Pneumocystis carinii en heitir
nu Pneumocystis jiroveci. bessi lungnabdlga stafar af sveppum sem einstaklingar med sterkt
onaemiskerfi myndu rada vid (AIDS e.d.; Whiteside,2008). Til ad byrja med var pessi
lungnabdlga ein af helstu danarorsékum alnaemissmitadra en nu eru til lyf vid henni. Talid er
ad um 85% HIV-jakvaedra fengju pessa lungnabdlgu veeru peir ekki 4 lyfjamedferd (AIDS,
e.d.). A sama tima greindust HIV-jakvaedir med Kaposi’s sarcoma sem er eitt algengasta

krabbamein sem HIV- jakvaedir geta fengid (National Cancer Institute, e.d.; Whiteside, 2008).

peir sem greindust fyrst med HIV/alneemi voru samkynhneigdir karlmenn og
sprautufiklar. Par sem um jadarhdpa var ad raeda var fyrstu manudina sjaldan fjallad um
sjukdéminn i fj6lmidlum og margir vissu ekki af honum. bar sem orsakir sjukdémsins og
smitleidir voru ekki pekktar og einkenni alnamis komu seint i 1jos, greip um sig mikill otti i

gard HIV-jdkveedra pegar almenningur for ad atta sig betur a tilvist sjukdémsins. begar



smitleidir voru enn &épekktar baru logreglumenn og heilbrigdisstarfsmenn i San Francisco
grimur og hanska pegar peir hofdu afskipti af HIV-jdkveedum einstaklingum. Margir 6ttudust
sjukdéminn og pa sem greindust med hann. Vart var vid neikvaeda umfjollun i fijolmidlum i
gard samkynhneigdra karla og urdu sumir jafnfram fyrir dreiti og ofbeldi 4 gétum ati. |
fjolmidlum var stundum talad um ,,hommapldguna®. Sumstadar par sem meiri skilningur var
i gard samkynhneigdra karla og peir h6fdu meiri almenn réttindi var éttast ad sjukdémurinn
geeti valdid bakslagi i barattu peirra. begar ad annad félk en einungis samkynhneigdir karlar
og sprautufiklar, féoru ad greinast med sjukdéminn, jokst ahugi almennings 4 honum og

umfjéllun um sjukdéminn og smitleidir hans vard meiri (Ruel og Cambel, 2006).

Arid 1982 kom i ljés ad makar og ungabérn HIV-jadkvaedra greindust einnig med
pennan sjukdém (Whiteside, 2008). betta sama ar hafdi fjoldi svipadra sykinga aukist til
muna og attudu menn sig & pvi ad hér vaeri um nyjan énamissjukdém ad raeeda sem fékk
nafnid AIDS. Arid 1983 hafdi HIV breidst Ut um alla heimsbyggdina og ljést var ad
sjukdémurinn var ordin ad heimsfaraldri. bessi fyrstu ar sjukddmsins rikti dvissa hja félki og

litid var um arraedi pvi dou sjuklingar langt fyrir aldur fram (Magnus Gottfredsson, 2011).

Hér a landi voru lik alnaemissjuklinga jafnframt medhdndlud 6d8ruvisi allt fram til
arsins 1992. bau voru sett i sér poka og likkistan boltud til ad koma i veg fyrir smit. bvi var
ekki i bodi ad adstandendur gaetu kvatt astvini sina i kistulagningu, ef dauddaginn var alnaemi

(,,Mikid vatn“, 2013).

2.3. Smitleidir

Megin smitleidir HIV eru fjérar. Su fyrsta tengist smokkanotkun. Sé smokkurinn ekki
viohafdur pegar tveir karlar eda karl og kona, par sem annad peirra er HIV-jakvaett hafa
kynmok, getur smitun att sér stad. Haegt er ad smitast vid kynmok i endaparm, leggéng og
einnig er talid ad smitun geti att sér stad vid munnmok, en likurnar a sliku smiti eru taldar
frekar litlar (Centers for Disease Control and Prevention, 2014a; World Health Organization,
2014). Smithaettan er einna helst til stadar ef sar eru 4 kynfaerum eda i munni og pa helst ef
HIV-jakvaedi faer sddlat i munn hins adilans (Centers for Disease Control and Prevention,
2014a). Séu einstaklingar med adra kynsjukddma verda peir berskjaldadri fyrir pvi ad fa HIV.
Fari einstaklingur i kynsjukdédmaskodun og fai hann videigandi medferd vid kynsjukdomi
minnka likurnar 4 68rum kynsjukdémi (Sigurlaug Hauksdéttir, 2012). Rannsdknir hafa synt ad

smokkurinn er géd getnadavorn og getur komid i veg fyrir kynsjukdémasmit. NIH (United
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States National Institutes of Health) syndu fram 4 ad smokkar vaeru géd vorn gegn HIV, pvi
rannsokn peirra leiddi i ljés ad pad veeri ad medaltali 87% meiri haetta a8 HIV-smiti ef ekki veeri
notadur smokkur (Holmes, Levine og Weaver, 2004). Til eru tvennskonar tegundir af
smokkum annarsvegar peir sem settir eru a lim karla, pad parf ad setja smokkinn a 4 réttum
tima og & réttan hatt til pess ad smokkurinn virki sem skyldi (NHS, 2013a). Hinsvegar eru til
kvensmokkar fyrir konur sem setja parf a videigandi hatt inn i leggéng hennar adur en limur
karlmannsins snertir leggongin (NHS, 2013b). Séu karlmenn umskornir minnka likurnar a pvi

ad peir smitist af smitadri konu vid kynmékum 60% (World Health Organization, 2014).

[ 6dru lagi er haegt ad smitast vid blodgjof sé blodid sykt af HIV (World Health
Organization, 2014). A islandi hefur allt bléd verid skimad fyrir HIV fra drinu 1985, pad er pvi
engin hzetta a sliku smiti hérlendis. Einnig eru einungis notadar einnota ndlar sem koma

jafnframt i veg fyrir bl66smitun (Blédbankinn, e.d.; Embaetti landlaeknis, 2003).

i bridja lagi getur smit att sér stad pegar skipst er 4 ad nota sprautur og sprautunalar
(World Health Organization, 2014). betta & sérstaklega vid sprautufikla. Pegar einn
sprautufikill smitast af HIV getur veiran breidst fljott Ut i peirra hdépi par sem démgreind
peirra er ekki alltaf sem skyldi pegar fiknin er mikil og peir eru ad sprauta sig 6rt (Magnus
Gottfredsson, 2011). Hér a landi breiddist HIV hratt Ut i pessum hdépi arin 2009 - 2012
(Embeetti landlaeknis, 2014b). Samkvaemt islenskri rannsokn sprauta peir sig mest af ritalini,
oft um 10 — 15 sinnum & sélarhring og oftar eigi peir naeg efni (Jéna Sigridur Gunnarsdadttir og
Rana Gudmundsddttir, 2008). Rannsdékn i Finnlandi hefur synt ad sprautufiklar nota
jafnframt litid smokka, pratt fyrir ad vitund um ad HIV-smitun geti verid til stadar (Magnus

Gottfredsson, 2011).

Fjorda smitleid HIV er fra mddur til fésturs a medgdngunni, i faedingunni eda pa med
brjostamjélkinni (World Health Organization, 2014). Mikilveegt er ad HIV-jakvaed mddir sé i
eftirliti i medgdngunni par sem ad HIV-lyf geta dregid verulega ur likum & pvi ad barnid
smitist af HIV (Centers for Disease Control and Prevention, 2014b). Sé hun & lyfjum i
medgongunni minnka likurnar 4 pvi ad barnié smitist dr um 30% i undir 1% (Centers for
Disease Control and Prevention, 2014b; NAM, e.d.c). bess vegna er 6llum konum i upphafi
medgongu bodid upp 4 HIV-prof & islandi. Gerd var kdnnun & hérlendis &rid 2004 sem syndi

ad einungis 40% nyta sér slikt tilbod (Anna Sigridur Vernhardsdéttir, 2007).
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Smitlikur geta verid mismunandi eftir pvi @ hvada stigi sjukdémurinn er. Hann er mest
smitandi rétt eftir ad einstaklingur smitast af honum og pegar viokomandi er kominn med
alnaemi (Hollingsworth, Anderson og Fraser, 2008). HIV smitast ekki i venjulegri umgengni
medal félks og pvi asteedulaust ad ottast smit vid slikar adstaedur. Sem daemi smitast folk
ekki i gegnum heilbrigda hud, med andrimslofti, munnvatni, vatni, svita, fadmlagi, af
glosum, handabandi eda vid ad setjast @ sama salerni og HIV-smitadur einstaklingur hefur

setid a (AIDS, 2014b).

2.4. Fjoldi og dreifing
Undir lok arsins 2014 voru ibuar jardarinnar rumlega sjo milljardar og gert er rad fyrir ad

beim eigi eftir ad fjolga med hverju arinu sem lidur (Worldometers, e.d.).

Vid arslok 2013 voru 35 milljénir einstaklinga i heiminum med HIV. bpad ar létust 1.5
milljonir manna af véldum sjukddmsins og 2.1 milljonir smitudust af HIV (World Health
Organization, 2014). | heiminum &llum eru pvi 0.8% einstaklinga 4 aldrinum 15 - 49 dra med
HIV/alnaemi og eykst fjoldi smitadra med hverju arinu sem lidur (World Health Organization,
e.d.a). Talid er ad 19 milljénir peirra 35 milljona sem hafa HIV i dag eda rumlega helmingur
allra smitadra viti ekki um smit sitt. Tidni smitunar er mjog 6lik eftir heimsalfum og l6ndum;
arid 2013 voru um 24.7 milljénir manns med HIV i Afriku sunnan Sahara og 230 pusund i
Mid-, Austur- og Nordur-Afriku. Um 2.3 milljénir voru i Nordur-Ameriku og Mid-Evrépu og
um 1.1 milljén i Austur-Evrépu og Mid-Asiu. pad voru um 4.8 milljonir smitadar af HIV i Asiu
ad undanskyldri Mid-Asiu og Kyrrahafinu, um 250 pudsund vid Karabiska hafid og 1.6 milljénir
i Sudur-Ameriku (AIDS, 2014a).

i Afriku eru smitlikur mun haerri i IGndunum sunnan Sahara en annars stadar i alfunni,
en par eru um einn af hverjum 20 fullordnum HIV-jakveedir (World Health Organization,
e.d.a). [ Asiu eru 90% ny-smitadra i fimm rikjum alfunnar (UNAIDS, 2012; UNAIDS, 2014b).
Haesta smitunartidnin i heiminum er i fyrrum Sovétrikjunum og i Sudaustur-Asiu, en um 71%
HIV-jakveedra/alnaemissmitadra i heiminum eru busettir i Afriku sunnan Sahara (Embaetti
landlaeknis, 2003; World Health Organization, e.d.a). Alnaeemi er ein helsta danarorsokin i
sumum l6ndum og hefur medalaevilengd félks i peim rikjum lekkad um allt ad tiu ar

(Embeetti landlaeknis, 2003).

A fyrstu drum sjukdémsins voru pad mest samkynhneigdir karlar sem greindust med

HIV i heiminum, en nU eru gagnkynhneigdir i meirihluta peirra sem greinast (Rom og
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Markowitz, 2007; Ruel og Cambel 2006). Teeplega helmingur peirra sem greindust vegna
kynmaka i Vestur-Evrépu arié 2011 voru gagnkynhneigdir (Avert, e.d.). Flestir sem greinast
smitadir i Afriku sunnan Sahara voru jafnframt gagnkynhneigdir (Dunkle, Stephenson, Karita,
Chomba, Kayitenkore, Vwalika o.fl., 2008). Talid er ad um 11.6 milljénir sprautufikla séu i
heiminum 6llum og ad um fimmti hver peirra sé smitadur af HIV eda um 2.32 milljonir. betta
pydir ad um einn pridji HIV-jdkvaedra i heiminum hafi verid sprautufiklar arid 2012, ef I6ndin
sunnan Sahara i Afriku eru ekki medtalin (Sigurlaug Hauksdottir, 2012). Talid er ad um 3.2
milljénir barna, flest busett sunnan-Sahara i Afriku, séu HIV-jakvaed og hafi smitast af médur

sinni (AIDS, 2014a).

i heiminum 6llum er alika margir smitadir af HIV af badum kynjum, en &rid 2012 voru
17.7 milljénir konur, 14.4 milljonir karlar og 3.3 milljénir born undir 15 ara aldri (UNAIDS,
2013). | Afriku sunnan Sahara eru konur um 60% smitadra i heiminum (World Health
Organization, e.d.b). Ungar stulkur eru i sérstakri dhaettu 4 ad fa HIV par sem ad félagsleg
stada peirra er mun veikari en ungra drengja (World Health Organization, 2013). i kringum
helmingur peirra sem greinst hafa med kynsjukdéma eins og HIV i heiminum er ungt félk a
aldrinum 15 - 24 ara (Dehne, og Riedner, 2005). Vid lok arsins 2013 var riumlega pridjungur
eda um 13 milljénir HIV-jakveedra ad fa samsetta lyfjamedferd af peim 35 milljdnum HIV-
jadkvaedra i heiminum. Af peim sem fengu slika medferd arié 2013 voru 11.7 milljénir busettir
i 1ag- og midtekjulondum, en undanfarinn aratug hefur aukist ad HIV-jakvaedir i fataekari

[6ndum fai lyfjamedferd (AIDS, 2014a).

2.5. Stada lyfjamedferdar

Odyrara er ad fyrirbyggja HIV-smitun en greida fyrir lyfjagjof og mogulega fylgikvilla
sjukdémsins eftir ad smitun a sér stad (Sigurlaug Hauksdéttir, 2012). En pétt forvarnir séu
mikilvaegar verdur einnig ad bjéda peim sem greinast med sjukddéminn upp a medferd
(Whiteside, 2008). Laekning er ekki i augsyn en lyfjamedferd getur verid mjog ahrifarik. Han
kemur medal annars i veg fyrir fjolgun veirunnar og ymsa fylgikvilla sjukdémsins (World

Health Organization, 2014).

Fyrsta HIV-lyfid hét azidothymidine (AZT) en pad hafdi ekki langvarandi verkun, pvi
moétstada likamans vid lyfinu var mikil. Arid 1996 vard mikil bylting i lyfjamalum HIV-
jakveedra pegar samsett lyf (Antiretroviral Therapy, ART) kom til sogunar eftir ad pad hafdi

verid i préun i 15 ar (Whiteside, 2008). Samsettu lyfin laekka verulega veirufjoldann i
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likamanum og pad ma segja ad veirurnar leggist i dvala (World Health Organization, 2014).
Med minnkandi virkni veiranna styrkist dnamiskerfi hins HIV-jdkveaeda. Lifsgaedin verda pvi
meiri og auknar likur 4 langri sevi eins og hja 6dru félki. begar samsettu lyfin komu til
sogunnar dré verulega Ur danartidni HIV-jdkveedra, en margir voru pa bunir ad missa alla
von, voru haettir ad stunda vinnu og toldu sig vera vid daudans dyr. Stundum getur komid
fyrir ad sjuklingar myndi dnaemi fyrir lyfjlunum eda fai ofnaemi fyrir peim, en lyfjatakan parf
ad vera pad sem eftir er avinnar. bvi fyrr sem einstaklingar greinast med HIV og komast
timanlega 4 lyf, pvi minni likur eru a pvi ad sjukdémurinn préist yfir i alnaeemi og danartidnin
lekkar til muna (Whiteside, 2008). bvi midur er stér hluti einstaklinga med HIV ekki ad fa
medferd vid sjukddmnum (World Health Organization, 2014). bétt samsettu lyfin séu buin ad
vera a markadnum sidan arid 1996 og gédur arangur peirra sé vel pekktur i hinum vestrana
heimi, pa eru ymis préunarlénd eins og Sudur-Afrika, Brasilia, Indland og Tzaeland ad nota
odyrari gerdir lyfja (Whiteside, 2008).

Miklu mali skiptir ad HIV-lyfin séu tekin inn & degi hverjum, lyfjagjofin krefst pvi
mikillar medferdarheldni. Ef gleymist ad taka lyfin i akvedinn tima, p6 pad sé ekki nema um
eitt til tvo skipti i manudi getur likaminn myndad énami gagnvart lyfjunum og virkni peirra
bvi heaett (Sigurlaug Hauksddttir, 2012). Lyfin auka ekki einungis lifsgeedi og avilengd
einstaklinga, heldur syna tiltélulega nylegar rannsdknir @ gagnkynhneigdum einstaklingum
sem eru a virkri HIV-lyfjamedferd, ad likurnar a pvi ad peir geti smitad adra i gegnum kynlif
verda overulegar. Likur a smiti a8 HIV-lyfjagjof minnka um 96%. Smitlikurnar voru ekki miklar
adur og eru petta pvi miklar og jakvaedar breytingar fyrir HIV-jakvaeda sem draga jafnframt
ur smitheaettu i samfélégum (World Health Organization, e.d.c).

yfijagjofin er ekki alls stadar ékeypis poétt flest 16nd vilji stefna ad pvi. boétt lyfjagjofin
sé vida okeypis pa geta samt verid ymsar adrar hindranir sem koma i veg fyrir ad félk taki lyf i
morgum léndum eins og fataekt. Sumt folk hefur til deemis ekki efni a pvi ferdast langar leidir
til laeknis (Whiteside, 2008). HIV-jakvaedir hér & landi greida hvorki fyrir Iyf sin, eftirfylgni
vegna sjukdémsins eda rannsoknir sem tengjast honum (Embeetti landlaeknis, 2003). Adeins
HIV-lyfin kosta um 2.040.000 krénur, a einstakling a@ ari. Sum lyf eru jafnvel enn dyrari, en i
bessari upphaed er ekki gert rdd fyrir kostnadi tengdum fylgikvillum og eftirfylgni i
heilbrigdiskerfinu (Sigurlaug Hauksdéttir, 2012).
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Pott ymis I6nd hafi ekki att kost a@ pvi ad bjoda 6llum HIV-jakvaedum upp a HIV-Iyf par
sem heilbrigdiskerfi og adrir paettir sem tengjast pvi valdi pvi ekki , hafa po aldrei jafn margir
verid a HIV-lyfjum og i dag. Einnig eru faerri sem smitast af sjukddmnum og deyja af voldum
alnaemis en adur (UNAIDS, 2014b; Whiteside, 2008). Nylega hafa komid i ljos jakveedar
visbendingar um bdluefni og vonast er til ad haegt verdi ad utryma sjukdémnum i framtidinni

(Magnus Gottfredsson, 2011).

15



3 Innflytjendur
[ pessum hluta verdur fjallad um félksflutninga og HIV i heiminum. Tekid verdur fyrir ahrif
HIV i upprunalandinu og sidan i nyja landinu. Pvi naest verda stada HIV, innflytjenda og

annarra erlendra rikisborgara i Bretlandi, Svipjod og & islandi skodud.

bpegar ordid innflytjandi er notad er att vid einstakling sem sest ad i nyju landi en er
faeddur i 60ru landi og foreldrar og forfedur hans lika. begar rett er um adra kynslod
innflytjenda er att vid ad viokomandi faedist til daemis hér a landi en foreldrar hans hafi faedst
erlendis (Hagstofa islands, 2014). | pessari ritgerd verdur oftast ordid innflytjandi notad
pbegar att er vid félk af erlendum uppruna. Pess ber ad geta ad stundum eru faeinir sem
greinast i nyju landi ekki innflytjendur heldur feréamenn sem ef til vill veikjast eda stoppa
stutt vid, en eru samt hafdir med i HIV-t6lfraedi viokomandi lands par sem peir greinast par.
bannig er pvi ad minnsta kosti hattad & islandi (Sigurlaug Hauksdéttir munnleg heimild, 2014,
17. oktdber). begar fjallad er um samkynhneigda karla i ritgerdinni er einnig att vid adra karla

sem stunda kynlif med kérlum (NAT, e.d.).

3.1 Folksflutningar og HIV

Foélksfjoldinn i heiminum eykst mikid med hverju arinu sem lidur og er gert rad fyrir ad pessi
aukning haldi afram. Af rimum sjo milljordum sem buda & jordinni um pessar mundir eru
avallt tugir milljéna einstaklinga ad flytjast & milli landa hverju sinni (UNAIDS, 2014a;
Worldometers, e.d.). bessir folksflutningar geta gert folk varnarlausara fyrir HIV-smiti og er
litid & slika flutninga sem sérstakan ahaettupatt fyrir HIV/alneemi (UNAIDS, 2014a). Sem
daemi getur félk ordid fyrir ymsum mannréttindabrotum eins og kynferdisofbeldi pegar félk
flytur milli landa og eru konur i vidkvaemri st6du hvad pad vardar. Mikil streita og veik

félagsleg tengsl i nyju landi geta leitt til ahaettuhegdunar hja innflytjendum (UNAIDS, 2014a).

HIV-smit hafa aukist mikid i hinum rikari I6ndum heims og er pad fyrst og fremst
vegna folksflutninga fra Iondum par sem Utbreidsla HIV er mikil. Félk sem greinist med HIV
hefur gjarnan smitast i heimalandi sinu eda 4 medan & flutningnum sté66 (UNAIDS, 2014a).
Einnig geta innflytjendur smitast af HIV eftir ad peir setjast ad i nyja landinu (Nkulu o.fl.,
2012).
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Vegna aukinnar utbreidslu HIV medal innflytjenda hafa rikisstjornir ymissa landa sett
l6g og reglur um innflytjendur (Nkulu o.fl., 2012). Flest |6nd neita HIV-jakvaedum
innflytjendum ekki um dvalarleyfi vegna smitsins og hefur peim I6ndum sem gera pad
faekkad med arunum (UNAIDS, 2014a). bratt fyrir pad eru enn arid 2014, 38 16nd med slikar
takmarkanir medal annars 6ll sex rikin innan Gulf Cooperation Council sem eru arabisk riki
(European Union External Action, e.d.; UNAIDS 2014a). Sum pessara landa krefja einstaklinga
um gbégn sem syna fram 4 ad peir séu HIV-neikvaedir, 6nnur 16nd gera krofu til félks um ad
fara i HIV-préf seeki pad um landvistarleyfi i 10 - 90 daga (UNAIDS, 2014a). Af pessum 38
l6ndum heimila 18 ad reka einstaklinga ur landi reynist peir HIV-jakvaedir (UNAIDS, 2014a). |
nokkrum [6ndum eru peir settir i vardhald og vikid ur landi eins og um glaepamenn sé ad
raeda. Stundum eru peir sendir aftur til heimalands sins par sem peir hafa engan adgang ad
heilsugaeslu né HIV-lyfjum. Pad gerist ennfremur ad greinist einstaklingur HIV-jakvaedur sé
komid i veg fyrir ad hann fai storf i nyja landinu med pvi ad skra hann dstarfhaefan hja 6llum
heilsugaeslustodvum landsins. Allar pessar adgerdir byggja a forddmum i gard HIV-jdkvadra.
paer mismuna foélki og koma i veg fyrir ad pad pori ad fara sjalfviljugt i HIV-prof og fa lyf vid
sjukdémnum (UNAIDS, 2014a). Synt hefur verid fram & ad takmarkanir sem pessar gagnvart
HIV-jdkveedum innflytjiendum hafi ekki verndandi ahrif & heilsu almennings i landinu eda
komi i veg fyrir HIV-smit.

Alpjodleg markmid og aeetlanir i HIV/alneemismalum gera rad fyrir ad forvarnir,
medferd og pjénusta nai jafnt til innflytjenda sem landsmanna i hverju samfélagi fyrir sig
(UNAIDS, 2014a). Leggja beri dherslu & ad greina innflytjendur sem eru med HIV & fyrstu

stigum sjukdémsins svo peir geti fengid adstod sem fyrst (Nkulu o.fl., 2012).

3.2 Ahrif HIV i heimalandi

HIV-faraldurinn hefur ahrif 3 margt annad en pann HIV-jakveeda, ahrif hans ma sja hja
fjolskyldu viekomandi og i samfélégum. Einnig hefur sjukdédmurinn ahrif a préun og hagvoxt
landa (AIDS, 2014a). HIV-smit eru til deemis i moérgum londum algengust medal yngri
kynslédarinnar og hefur pad ahrif 8 atvinnulif pjéda sem sidan hefur ahrif 4 efnahag landsins
(AIDS, 2014a; Embeetti landlaeknis, 2003). Vidsvegar eru fjolskyldur ad missa
fjolskyldumedlimi vegna alnaemis, medlimi sem veeru annars ad afla fjar fyrir heimilin, en
petta eykur & fateekt (World Health Organization, e.d.d). Oft baetist HIV vid étal 6nnur

alvarleg vandamal i peim lI6ndum par sem alnaemisfaraldurinn geisar hvad mest. beir sem
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bua i londum par sem adgengi ad naudsynlegri pjonustu, lyfjum og adstod er ekki fyrir hendi,

eru i mestri ahaettu ad smitast af HIV (AIDS, 2014a).

begar studlad er ad heilbrigdu lifi medal ungs félks er unnin mikilvaeg forvarnarvinna
(Sigurlaug Hauksdéttir, 2012). Heilbrigdi einstaklinga eykst og efnahagur og framleidni
landsins styrkist pegar HIV-jakvaeedum einstaklingum er veitt medferd vid HIV/alnaemi
(UNAIDS, 2014a). Kynlif og kynheilbrigdi er ennpa feimnismal i sumum I6ndum, ekki sist fyrir
ungt folk. poétt forvarnir og medferd vid kynsjukdémum studli ad beaettu kynheilbrigdi og
stodu HIV er enn mikill skortur a slikri pjénustu i moérgum I6ndum. Kynfraedsla er nu til stadar
i flestum I6ndum heims, en er oftast i allt of litlum maeli. M6rg ungmenni hafa pvi hvorki
kunnattu eda faerni til ad vernda sjalf sig fyrir kynsjukdémasmiti (Dehne og Riedner, 2005;

UNAIDS, 2007).

HIV fylgir oft skdmm, afneitun og fordémar og eru peir mismiklir eftir Iondum (Dehne
og Riedner, 2005; UNAIDS, 2007). beir sem greinast HIV-jdkvaedir endurspegla gjarnan
forddma samfélagsins sem peir bua i (Sigurlaug Hauksdottir, 2012). Fordomar geta haft
neikveed ahrif & forvarnir, peir geta aftrad félki ad fara i HIV-préf og fa HIV-medferd
(Genberg, Kawichai, Chingono, Sendahm og Chariyalersak, 2008). Fordémar eru minni i peim
[6ndum sem bjéda upp a forvarnir, upplysingar og radgjof um HIV. Pad hefur synt sig ad

menntun er 6flugt taeki i barattunni gegn fordomum gagnvart HIV (UNAIDS, 2007).

[ sumum 16ndum getur verid jafn erfitt ad vera HIV-jakveedur og ad upplifa
forddmana sem honum tengjast. HIV-jakvaedur einstaklingur getur purft ad upplifa pad ad
fjolskylda hans og maki utskufi honum ur fjélskyldunni, laeknar neiti honum um pjoénustu og
ad hann verdi fyrir ofbeldi. Hann getur lika verid rekinn ur skéla og vinnu og verid neitad um
naudsynlegan studning og umdénnun. Ottinn vid afleidingar pess ad vera greindur HIV-
jakvaedur getur ordid til pess ad félk kys ekki ad fara i HIV-prof og faer pvi ekki medferd,
studning og umonnun vegna HIV/alnamis. HIV-jakvaedir ottast oft ad stada peirra spyrjist Ut
og ad peir eigi & haettu ad missa par med fjolskyldu sina og allt sem skiptir pa mali. Sumir
leita til annars sveitafélags eftir studningi i von um ad HIV-greiningin spyrijist ekki ut. beir fela
gjarnan lyfjagjofina svo ekki komist upp um pa sem getur haft pau ahrif ad peir na ekki alltaf
ad taka lyfin inn eda ad endurnyja pau. Slikt getur haft slaemar afleidingar par sem ad inntaka

HIV-lyfja krefst mikillar medferdarheldni eins og pegar hefur komid fram (UNAIDS, 2007).
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Fordédmar eru yfirleitt meiri i gard kvenna en karla en drraedin fyrir paer eru jafnframt
feerri. baer geta ordid fyrir ofbeldi vegna pess ad paer neita ad hafa kynmok, vilja ad smokkur
sé vidhafdur i kynlifi eda bara vegna pess ad pzer eru greindar HIV-jakvaedar (UNAIDS, 2007).
[ Afriku er mikil haetta & pvi ad smitast af HIV par sem kynferdisofbeldi og naudganir eru
algengar (Jewkes, Sikweyiya, Morrell og Dunkle, 2009). | Danmérku er litid svo & ad pekking
dragi ur forddbmum i gard HIV- jakvaedra, peir leggja pvi mikla aherslu & hana (Eva

Gunnbjornsdadttir, 2013).

3.3 Abhrif HIV i nyja landinu

pegar folk flytur til annars lands getur dregid ur fjolskyldutengslum eda pau rofnad alveg,
félagslega netid verdur minna og menningin breytist. Erfitt getur reynst ad veita félki fra
Olikum pjédrikjum vidunandi HIV-pjonustu, félki sem notar margvisleg tungumal. Pdlitiskir,
efnahags- og félagslegir peettir i landinu sem flutt er frd eda til geta haft ahrif 4 pad hvad
haettan a HIV-smiti er mikil. Erlendir rikisborgarar geta lifad vid o6fullnaegjandi adstadur,
fundid fyrir hindrunum vegna tungumaladrdugleika og upplifad skort & félagslegri vernd.
Adgangur peirra ad forvornum, umonnun og medferd vid HIV er gjarnan minni en medal
annarra og pau ottast oft ad leita sér adstodar og upplysinga um HIV. Oft eru erlendir
rikisborgarar ekki med sama rétt og adrir i tryggingarkerfi landsins, pa getur
heilbrigdispjonustan reynst peim dyrkeypt, ekki sist ef peir eru ekki skradir i landinu. |
sumum I6ndum jafnvel hatekjuléndum hafa innfaeddir forgang i opinberri pjénustu og eru
teknir fram yfir erlenda rikisborgara. Adgangi innflytjenda ad pjonustu vegna HIV, medferd
og studningi getur pvi oft verid abdtavant. bPad verdur til pess ad erfidara verdur ad
fyrirbyggja smitun. beir purfa gjarnan ad vera skradir i ibudahverfi til ad eiga adgang ad
heilsugzeslu sem ekki er alltaf fyrir hendi. bad aetti ad vera nokkud augljost ad einstaklingar
og samfélog greeda 4 pvi ad greida fyrir HIV-medferd pvi pad tryggir foélki betri heilsu til
langframa i landinu (UNAIDS, 2014a).

Ymislegt getur aftrad innflytjendum frd pvi ad nyta sér pa pjonustu, medferd,
umonnun og forvarnir sem er i bodi vegna HIV/alnamis. Oft veigra peir sér vid ad upplysa
um HIV-stddu sina af 6tta vid forddma i nyja landinu eins og pegar hefur komié fram (Nkulu
o.fl.,, 2012). Innflytjendur geta fundid fyrir forddomum, félagslegri Utskifun og mismunum i
nyja landinu. HIV-jakveedir innflytjendur bua oft vid tvenns konar forddoma, peir tengjast

annars vegar pvi ad vera innflytjandi og hins vegar pvi ad vera HIV-jakvaedur. Hvort tveggja

19



getur haft hamlandi ahrif. Oftast eru ekki naegjanlegar adgerdir i bodi til ad takast a vid bada
bessa fordéma. Okeypis, nafnlaus HIV-préf hafa t.d. reynst jafnt innflytjiendum sem
innfaeddum vel. Slik prof gera peim kleift ad atta sig @ HIV-st6du sinni sem getur dregid ur

dafvitandi HIV-smitun (UNAIDS, 2014a).

pysk rannsékn hefur leitt i 1jés ad innflytjendur eru ad jafnadi med minni kunnattu um
HIV/alnaemi en adrir i landinu (Kuznetsov o.fl., 2013). Pad sama a vid pekkingu ymissa
erlendra rikisborgara sem flytja @ milli landa @ samsettu lyfjunum. Pad kemur einnig fyrir ad
erlendir rikisborgarar sem eru ad taka inn samsettu lyfin geti att erfitt med ad nalgast somu
Iyf i nyju landi sé peim visad ur landi (UNAIDS, 2014a). Saensk rannsékn hefur synt ad huga
burfi vel ad félags-, menningarlegum og poélitiskum pattum pegar forvarnir, medferd eda

umonnun vegna HIV eru skipulagdar medal innflytjenda (Nkulu, o.fl., 2012).

3.4 Fjoldi innflytjenda med HIV i Evropu
A undanférnum drum hefur fjoldi HIV-jakvaedra innflytjenda aukist i mérgum Evrépuléndum
(UNAIDS, 2010). Arid 2011 voru & Evrépska efnahagssvaedinu (EES) 37% nygreindra med HIV
gagnkynhneigdir einstaklingar af erlendum uppruna adallega fra Afriku sunnan-Sahara
(UNAIDS, 2014a). Arid 2007 voru 43% nyrra HIV-smita medal gagnkynhneigdra i
Evropusambandinu (ESB) innflytjendur sem komu fra Iondum par sem rikja alnamisfaraldrar
(Nkulu, o.fl., 2012). Um helmingur peirra sem greindust nylega med HIV i Mid-Evrépu eru
gagnkynhneigdir einstaklingar sem margir hverjir syktust af HIV erlendis til deemis i Afriku
sunnan Sahara, Asiu eda vid Karabiska hafid (UNAIDS, 2010). Stundum greinist félk seint i
Evrépu og er téluverdur fjoldi sem ekki veit um HIV-smit sitt fyrr en & lokastigi sjukddmsins.
bvi er porf a ad radgjof og vitneskja um hvad hindrar folk i ad taka HIV-prof svo haegt sé ad
faekka tilfellum par sem HIV er ad greinast of seint (Deblonde, Koker, Hamers, Fontaine,
Luchters og Temmerman, 2010).

A Nordurldndunum ma sja arid 2011 ad flutningsjéfnudur var almennt jdkveedur sem
bydir ad fleiri einstaklingar voru ad flytja inn i 16ndin en ur peim (Hagstofa islands, 2013).
Sidastlidinn aratug hefur einnig faerst i aukana ad innflytjendur séu ad greinast HIV-jakvaedir

a Nordurléndunum (Magnus Gottfredsson, 2011).
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3.4.1 Stadan i Bretlandi

Um mitt arid 2013 voru 64.1 milljonir manna busettir i Bretlandi og fluttu pad arid 183.400
fleiri til landsins en ar pvi. Folksfjolgun hefur verid mikil i Bretlandi en fra arinu 1964 hefur
fjdlgad um rumlega tiu milljénir manns, par af um fimm milljénir fra arinu 2001 (Office for
National Statistics, 2014a). Bretland er i ESB sem pydir ad buferlaflutningar milla landa
sambandsins eru frjalsir (GOV, 2014). Mikil aukning innflytjenda md ad stérum hluta rekja til
innflytjenda innan ESB (Office for National Statistics, 2014b). Arid 2013 var talid ad 107.800
einstaklingar veeru HIV-smitadir i Bretlandi og af peim fengu 82.154 medferd. Fleiri karlar en
konur voru med HIV, um einn pridji HIV-jdkvaedra sem fengu medferd voru konur og tveir
bridju karlar. Um 2% heildarfjolda HIV-jakveedra hofdu smitast fra médur. Um 1% smitadist i
gegnum blodgjof og i 3% tilvika voru smitleidir dkunnar (NAT, e.d.). Um 95% peirra sem voru
ad fa medferd smitudust i gegnum o&varid kynlif. Gagnkynhneigdir voru 4% fleiri en
samkynhneigdir karlar. Um 2% HIV-jdkvaedra smitudust med sprautum og sprautundlum
(NAT, e.d.). HIV-jakvaedir innflytjendur sem eru jafnframt sprautufiklar er alvarlegt vandamal

i Bretlandi (Carballo og Nerurkar, 2001).

Um 52% HIV-jakvaedra arid 2013 voru & aldrinum 35 - 49 ara og um 27% voru yfir 50
ara, en pad hefur ordid helmings aukning i pessum aldursflokki sidastlidin tiu ar. Bérn undir
15 ara sem hlutu HIV-medferd voru 1% HIV-smitadra og ungmenni a aldrinum 15 - 24 voru
3% heildarfjolda smitadra. Um 53% peirra sem fengu HIV-medferd voru hvitir, 33% fra Afriku
og onnur [6nd voru um eda undir 2% (NAT, e.d.). Um helmingur HIV-jdkvaedra i Bretlandi eru

af erlendum uppruna (NAM, e.d.a)

[ Bretlandi og irlandi voru rannsakadir einstaklinga sem h&fdu greinst seint med HIV
og leiddi su rannsékn i ljds ad pad hofou gefist morg taekifeeri til ad greina HIV fyrr,
sérstaklega par sem einkenni HIV héfdu verid til stadar. Onnur rannsékn i Bretlandi syndi hid
sama auk pess sem kom i ljés ad félk med einkenni vegna HIV hafdi ekki alltaf adgang ad
heilbrigdispjonustu. Gerd var konnun par i landi, ndnar tiltekid i London, medal nygreindra
Afrikubla sem voru i medferd vegna HIV. Helmingur peirra greindust 4 lokastigi sjukdémsins
(Deblonde o.fl., 2010). Hlutfall innflytjenda fra Afriku sem greinst hafa med HIV er hatt. |
kringum arid 2008 voru afriskar konur um 36% HIV-jakvaedra i Bretlandi pratt fyrir ad vera

einungis 1% pjédarinnar (Ndirangu og Evans, 2009).

21



Arid 2009 syndi rannsékn ad Bretland var i 9. sati vardandi vidbrogd sin vid HIV af 29
Evrépulondum. Forvarnir og umoénnun er géd vardandi HIV i Bretlandi en einnig ma annad
betur fara eins og ad bezeta pad ad peir hafa ekki kynfraedslu i skélum og eru ekki virkir i ad
athuga hvort félk hafi HIV af fyrrabragdi (NAM, 2009). Bretland bydur medal annars 6llum
HIV-medferd ad kostnadarlausu hvort sem hinn HIV- jakvaedi er innfeeddur eda innflytjandi
(UNAIDS, 2014a). Orugg og markviss heilbrigdispjonusta sem damir ekki notendur og veitir
videigandi HIV-pjonustu, radgjof og studning skiptir skdpum fyrir innflytjendur (Ndirangu og
Evans, 2009).

3.4.2 Stadan i Svipjod
Undir lok drsins 2014 bjuggu rumlega 9.63 milljénir manns i Svipjéd (World Population

Review, e.d.). Svipjod er eins og Bretland i ESB og gilda pvi somu reglur um &éheftan
buferlaflutning milla landa ESB (GOV, 2014). | saenskum I16gum um smitsjukdéma er
HIV/alnaemi talid geta 6gnad heilsu almennings svo peir sem hafa HIV fa lyfjamedferd sér ad
kostnadarlausu og minnka pd likurnar & utbreidslu sjukdémsins. HIV eru tilkynningaskyldur
sjukdémur til sottvarnayfirvalda svo haegt sé ad fylgjast med dreifingu hans, en ekki parf ad

veita adrar personulegar upplysingar (Folkhdlsomyndigheten, 2013; RFSL, e.d.)

Arid 2013 voru um 6.500 HIV-jakvaedir einstaklingar med fasta busetu i Svibj6d
(Folkhdlsomyndigheten, 2013). A hverju ari greinast um 450 manns med HIV og eru flestir &
aldrinum 35 - 40 ara. (HIV, e.d.). Breytingar 3 fjolda HIV-jakvaedra frd einu ari til annars ma
rekja til HIV-jakveedra innflytjenda sem koma fra [6ndum par sem mikid er um HIV/alnaemi.
Arid 2013 voru til deemis 461 einstaklingar greindir med HIV. Karlar voru 264 og ad medaltali
37 ara en konur 166 og ad medaltali 35 dra. Meiri hluti smita utan Svipjédar eru
gagnkynhneigdir en meiri hluti sem smitast innan Svipjédar eru samkynhneigdir karlar. Um
76% smitanna attu sér stad utan Svipjédar eda 353 HIV-smit og voru langflestir i pessum hépi
gagnkynhneigdir eda 192 manns. Nanari greining pessa hops leidir i ljos ad 84 voru
samkynhneigdir karlar, en 65 peirra smitudust utan Svipjédar. betta sama ar smitudust 12
sprautufiklar erlendis, en HIV-jdkvaedum sprautufiklum sem smitast i Svipjod hefur farid
faekkandi eftir ad peir nadu hamarki 2007. Ad 6llum likindum er faekkunin adallega vegna
gdds adgengis ad hreinum sprautum og sprautundlum. Arid 2013 smitudust sex born i
maodurkvidi eda vid faedingu, 6ll erlendis. Af pessum 353 einstaklingum sem smitudust utan

Svipjédar voru adeins 53 (15%) faeddir i Svipjéd (Folkhalsomyndigheten, e.d.). Arid 2011
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greindust 465 manns, par af voru 55% gagnkynhneigdir, 23% samkynhneigdir karlar, 5%
vegna smits frd moédur til barns, 3% sprautufiklar og 1% i gegnum blédgjof (HIV, e.d.). Arid
2009 var rumlega helmingur nygreindra innflytjendur sem attu uppruna sinn fra l6ndum par

sem HIV er mjog algengur sjukdémur (Nkulu, o.fl., 2012).

[ Svipjod midast forvarnir ad samkynhneigdum kérlum jafnt til innfaedda sem erlendra
rikisborgara. Sviar telja gott adgengi ad HIV-préfum hafa mikilvaegt forvarnargildi. Einnig telja
peir mikilveegt ad veita HIV-jakvaedum umonnun og medferd eins fljétt og unnt er til ad
draga ur likum & pvi ad peir smiti adra og jafnframt til ad bezeta heilsu peirra sjalfra

(Folkhdlsomyndigheten, e.d.).

Samkvaemt rannsékn sem gerd var arid 2009 i 29 Evrépulondum um stefnu og
bjénustu vegna HIV skoradi Svipjéd ekki hatt, pvi Sviar pottu ekki standa sig naegilega vel ad
veita oskradum erlendum rikisborgurum og 68rum jadarhdpum pjénustu vegna HIV (NAM,

2009).

A drunum 2007 - 2008 var gerd rannsokn i Svipjéd sem birt var 4rid 2011. Nidurstodur
rannséknarinnar byggdist & svorum 268 innflytjenda ur tveimur tungumala skélum i Svipjéd.
Nemendurnir sem téku patt voru a aldrinum 16 - 63 ara, ad medaltali 30 ara, og voru 45%
konur og 55% karlar. Innflytjendurnir voru fra 133 16ndum, adeins 5% svarenda kom fra mid-
eda hatekjuldndum. Ollum innflytjendum sem saekja um dvalarleyfi og koma fra I6ndum par
sem HIV er algengt er bodid upp a leeknisskodun. pad felur medal annars i sér HIV-préf sem
er tekid stuttu eftir komu peirra til landsins. Nidurstédur rannsdknarinnar syndi ad 72%
innflytjendanna hafdi kosid ad fara i laeknisskodun. bvi lengur sem nemendurnir hofdu verid i
nami pvi betri var pekking peirra 4 HIV. Adeins 34% virtust samt hafa mikla pekkingu & HIV/
alnzemi. beir sem komu fra Mid-Austurlondum voru med minni vitneskju um HIV en peir sem
komu fra hatekjulondum. bratt fyrir ad flestir hefdu einhverja pekkingu @ HIV voru peir oft
med miklar ranghugmyndir. Sem dami pa vissu ekki allir ad notkun smokks geeti fyrirbyggt
HIV-smitun og sumir téldu nég ad vera a pillunni eda fara i sturtu eftir kynlif til ad koma i veg
fyrir HIV-smit. Rimlega 20% fannst pad ad vera HIV-jakveedur jafngilda daudaddmi. Rum 40%
téldu syndir geta valdid HIV-smitun. Teeplega 66% toldu sig geta smitast af HIV med
handabandi og 51% med pvi ad nota sému sundlaug og alneemissmitadur einstaklingur. Um
56% héldu ad madur losnadi vid HIV dr likamanum vid pad ad taka HIV-lyf (Nkulu, o.fl.,

2012). Um 49% innflytjendanna voru ahyggjufullir eda d6ruggir um pad hvort peim yrdi visad
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ur landi ef peir greindust med HIV. Ein helsta dsteeda pess ad peir voru tregir til ad leita sér
leknishjalpar var einmitt 6tti peirra vid ad vera reknir Ur landi. Konur, ungt félk og
einstaklingar frd Mid-Austurlondunum, sem voru undir 45 ara, var liklegra til ad ottast slika
brottvisun. Um 37% innflytjendanna toldu sig ekki vilja leita laeknishjalpar hefdu peir
HIV/alnaemi. Mikilvaegt er ad bregdast strax vid peirri trd innflytjenda ad peim verdi vikid ur

landi greinist peir med HIV/alnaemi (Nkulu, o.fl., 2012).

3.4.3 Stadan 4 islandi
[ byrjun arsins 2013 voru 321.857 einstaklingar busettir & slandi og talid er ad arid 2060

verdi fjoldinn ordinn um 430.545. Reiknad er med ad flutningsjofnudur verdi ad jafnadi
jakvaedur naestu arin. Hins vegar ef jafn margir flytja til og fra islandi verdur mannfjéldinn
mun leegri eda um 384.684 4rid 2060. Audveldara er ad spa um félksflutninga islendinga &
erlenda grund sem eru um 4.000 a ari, heldur en flutning erlendra rikisborgara hingad til
lands (Hagstofa Islands, 2013). Félksfjélgun hefur verid mikil hér 4 landi vegna nattarulegrar
fjdlgunar en einnig vegna streymis Utlendinga inn i landid. Ef litid er & félksflutninga hingad til
lands fra arinu 1996 til 2006 haekkadi hlutfall erlendra rikisborgara ur 2% yfir i 6% (Hagstofa
Islands, 2007). Tveimur drum seinna var hlutfall innflytjenda og einstaklinga med erlendan
bakgrunn 8,1% af mannfjolda islands (Hagstofa islands, 2009). island vard adili ad EES arid
1995 en i peim samningi eru reglur um Shefta buferlaflutninga innan ESB (Hagstofa islands,
2013).

Til loka 20. aldarinnar voru flestir innflytjendur frd ndgrannalondum okkar, en fra
arinu 1990 fjolgadi innflytiendum ort fra o6d8rum I6ndum. Hlutfall innflytjienda fra
Nordurléndunum hefur laekkad o6rt eda Gr 30% 1996 i 7% arid 2008. Arid 2008 voru
innflytjendur fra Evropu, ad fratoldum Nordurlondunum 68% og hefur mesta fjdlgun
innflytjenda verid fra Austur-Evrépu (Hagstofa islands, 2009). Innflytjendum hefur fjélgad
mikid sidastlidin ar og voru innflytjendur ordnir 27.447 eda 8,4% af heildaribuafjélda landsins
i byrjun ars 2014. Innflytjendur eru 9.5% af heildaribuafjoldanum pegar 6nnur kynsléd
innflytjenda er talin med. Sidastlidin ar hefur steaersti hluti innflytjenda verid Pdlverjar eda
36.9% innflytjenda, par naest koma innflytjendur fra Lithden og Filippseyjum. Hvor hépur um
sig var um 5,2% innflytjenda hér & landi i byrjun ars 2014 (Hagstofa islands, 2014). Flestir

erlendir rikisborgarar hér & landi eru & milli pritugs og fertugs (Hagstofa Islands, 2009).
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A hverju ari feer fjoldi innflytjenda islenskt rikisfang, hafa konur verid i meirihluta
beirra allt frd drinu 1992 (Hagstofa [slands, 2014). Til ad fa dvalarleyfi hér 4 landi purfa
einstaklingar ad fara i laeknisskodun ekki sidar en tveim vikum eftir komu peirra til landsins
(Log um utlendinga nr. 96/2002). Greinist peir HIV-jakvaedir hefur pad ekki neikvaed ahrif a
umsokn peirra um dvalarleyfi eda veru peirra hér a landi (Sigurlaug Hauksdéttir, 2012).
Markmid laeknisskodunarinnar er medal annars ad kanna HIV-smitun til ad geta strax veitt
medferd greinist viodkomandi med veiruna og til ad draga ur Utbreidslu sjukddmsins hér a

landi (Astridur Stefansdéttir, 2007).

Um smitsjukddm eins og HIV gilda Séttvarnalog nr. 19/1997. Samkvaemt peim parf ad
vernda almannaheill gegn sjukdémnum og er radlagt ad sjuklingar hlydi fyrirmalum laeknis
um medferd. Sottvarnarleeknir hjd Embeaetti landleeknis heldur télu yfir alla HIV-jdkvaeda
einstaklinga hérlendis og er bundinn trinadi um einkaupplysingar. Samkvaemt
sottvarnalégum eiga HIV-jdkvaedir einstaklingar ad passa upp & ad smita ekki adra, en peir
adilar sem stunda kynlif bera allir abyrgd. S4 sem greinist med HIV ber skylda ad lata laekni
vita hverja hann hefur haft kynmok med yfir tiltekinn tima. P4 er haegt ad rekja smitid og
bj6da peim sem greinast med smit jafnframt upp a HIV-prof. Ekki er tilgreint um nafn hins
smitada, fullur tranadur rikir milli hins HIV-jakvaeda og laeknisins. Medferd, lyf og eftirfylgni

er avallt greidd af rikinu (Séttvarnalég nr. 19/1997).

[ byrjun &rs 2014 h6fdu 311 manns greinst med HIV hér & landi fra upphafi greininga
arid 1983. Af peim hofdu 67 manns fengid alnaemi og 39 latist af voldum sjukdédmsins
(Embeetti landlaeknis, 2014c). Flestir hinna greindu voru a aldrinum 20 — 59 ara (Embezetti

landlaeknis, 2014d).

Fra upphafi HIV-greininga hér a landi 4arid 1983 greindust i fyrstu mest
samkynhneigdir karlar. Arid 1999 breyttist pad og gagnkynhneigdir féru ad greinast i meira
meeli. Fra upphafi greininga til arsins 2007 greindist ad medaltali einn sprautufikill 4 ari en &
arunum 2009 — 2012 vard mikil fjolgun i peirra hépi en pessi ar greindust 34 sprautufiklar
med HIV (Embeetti landleeknis, 2014b). NU eru sprautufiklar ordnir 20% HIV-smitadra
hérlendis (Embeetti landlaeknis, 2014e). Seinustu ar hefur medalaldur sprautufikla verid
tiltdlulega har eda i kringum 34 ara. Raudi Kross islands hefur verid ad gefa hreinar sprautur
og sprautunalar, smokka og veita rdadgjof i heilsubilnum ,,Frd Ragnheidi” fjiorum sinnum i viku

(Haraldur Briem, 2011a; Raudi krossinn, e.d.). begar sprautufiklar greinast med HIV fara
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sumir strax a HIV-lyf hvort sem peir eru i neyslu eda ekki en sumir eru ekki tilbunir til ad hefja
medferd vid HIV strax (Sigurlaug Hauksdoéttir, 2012). Mikilveegt er hafa einnig augun opin
fyrir peim sem eru ekki i dhaettuhdpum og & 6drum aldri en flestir peirra sem greinast

(Haraldur Briem, 2011b).

Hingad til lands koma oft konur erlendis fra yfir skamman tima og stunda vaendi an
bess ad fara i heilbrigdisskodun. Mikilvaegt er ad vera medvitadur um pennan hép par sem
eftirspurn virdist vera mikil eftir vaendi hér & landi (Edda Olafsdéttir munnleg heimild, 18.

november 2014).

i lok arsins 2013 hofdu 218 karlar og 93 konur greinst med HIV fra pvi greiningar
hofust 1983. bar af voru 116 (37%) samkynhneigdir karlar, 62 (20%) sprautufiklar og 119
(38%) gagnkynhneigdir. bpar af voru gagnkynhneigdar konur 66 og gagnkynhneigdir karlar 53.
Fimm einstaklingar (2%) hofdu smitast vid blédgjof, eitt barn i modurkvidi (0%) og i atta
tilfellum (3%) voru smitleidir 6pekktar (Embaetti landlaeknis, 2014e).

Ef skodud er mynd 1 sést hve margir af erlendum uppruna hafa greinst HIV-jakvaedir.
Fra arinu 1983 — 1992 greindust alls 80 einstaklingar, par af voru 12 af erlendum uppruna.
Arin 1993 — 2002 greindust 81 HIV-jakvaedir hér 4 landi par af 28 af erlendum uppruna. Arin
2003 —2010 greindust 81 HIV-jakvaedir og 48 voru af erlendum uppruna (Haraldur Briem,
2010). Fra arinu 2011 — 1. oktdber 2014 greindust 64 HIV-jakvaedir og par af voru 29 af

erlendum uppruna (Sigurlaug Hauksdéttir munnleg heimild, 2014, 17. oktdéber).

HIV-smitadir eftir islenskum eda edendum
uppruna og greiningarari
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Mynd 1. HIV-smitadir eftir islenskum eda erlendum uppruna og greiningarari

(Haraldur Briem, 2010).
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Eins og toélur syna og sja ma @ myndinni hér ad ofan hefur um helmingur HIV-jakvaedra
sidastlidinn aratug verid af erlendum uppruna (Haraldur Briem, 2010). Engar rannsdknir hafa

verid gerdar a pvi hvernig pessum hopi hefur vegnad hér 4 landi.

Rannsékn var aftur 4 méti framkveemd medal innflytjenda & islandi 4rin 2008 — 20009.
[ Urtakinu voru 797 einstaklingar sem &attu uppruna sinn i 11 16ndum. betta voru pau lénd
sem flestir innflytjendur koma frad hér 4 landi eins og Pélland, Tzeland, Filippseyjar og Lithden.
Meirihlutanum eda um 80% beirra fannst gott ad bua 4 islandi og 60% fannst peir hafa
adlagast islensku samfélagi vel. Um 62% peirra fengu fraedslu um réttindi sin hérlendis pegar
peir fluttu til landsins. Flestir fengu fraedsluna fra vinum, attingjum eda af veraldarvefnum.
Filippseyingar og Taelendingar fengu oftast fraedslu sina i gegnum adra af erlendum uppruna.
Einstaklingar med minnstu menntunina fengu meiri pjénustu en peir sem hofdu meiri
menntun. Tungumaladrdugleikar virtust aftra sumum i rannsékninni ad taka patt i

samfélaginu, sem deemi maettu sumir foreldra ekki i foreldravidtdl barna sinna Ut af

tungumaladrdugleikum. Um 10% gatu heldur ekki gert sig fullkomlega skiljanleg hja laekni an
tulks. Adeins 74% innflytjendanna vissu ad peir attu kost a tdlkapjénustu sér ad
kostnadarlausu. Um 27% innflytjendanna hofdu nytt sér tulkapjénustu, par af hofdu 9% nytt
sér hana einu sinni og teeplega 7% tvisvar sinnum. RUmur helmingur innflytjendanna taldi sig
ekki treysta pagnarskyldu tulka, pyrftu peir @ peim ad halda. Teeplega 40% treystu best maka
sinum til ad tulka fyrir sig pyrftu peir a tulk ad halda og um 20% treystu best erlendum eda
islenskum vinum sinum (Vala Jénsdottir, Kristin Erla Hardardéttir og Ragna Benedikta

Gardarsdattir, 2009).

Edda Olafsdéttir félagsradgjafi telur ad einstaklingar sem eru med fordéma fyrir
utlendingum gezetu ordid enn forddmafyllri gagnvart peim ef peir vissu ad svona hatt hlutfall
peirra greinist med HIV hér 4 landi. bad geeti hugsast ad petta félk myndi vilja lata loka
landamaerum [slands eda krefjast pess ad utlendingar syndu fram 4 ad peir vaeru heilbrigdir

til pess ad fa dvalarleyfi (Edda Olafsdéttir, munnleg heimild 18. név. 2014).
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4 Félagsradgjof
Hér verdur farid adeins i sogu félagsradgjafar, en aherslan verdur a fjdlbreytileg storf peirra

og hvernig peir geta komid ad gagni gagnvart HIV-jakveedum innflytjendum.

4.1 Félagsraogjof med HIV-jakvaedum

Vafalaust hafa einstaklingar hjalpast ad fra upphafi vega. Miklar breytingar hafa att sér stad
sidustu hundrud ar og félagsleg velferd almennings smam saman aukist til muna. Fyrst voru
pbad kirkjur og onnur gédgerdarsamtok sem adstodudu félk sem purfti & pvi ad halda, fyrir

tilkomu velferdarkerfanna sem vid pekkjum i dag (Farley, Boyle og Smith, 2005).

Med idnbyltingunni 4 18. og 19. 6ld vard gifurleg félksfjolgun og hreyfanleiki vinnuafls
var mikill milli stada. pad hafdi i for med sér félagsleg vandamal og til ad geta tekist & vid pau
vard ad efla félagslega pjonustu. Arid 1889 stofnsetti Jane Adams Hull house par sem hin
baud upp a félagslega pjonustu og kenndi par medal annars innflytjendum. Til ad byrja med
skorti mjog upp a fagleg vinnubrégd, en med menntun félagsrddgjafa urdu jakveedar
breytingar par a. Sidustu aratugi hefur félagsradgjof verid stér pattur i félagslegri velferd.
Félagsradgjafanamid hoéfst arid 1898 i Bandarikjunum og pad prdadist hratt (Farley, o.fl,,
2005). Mary Richmond gaf ut bék arid 1917 sem hét Social Diagnosis. Hun er talin hafa lagt
grunn ad pvi ad gera félagsrdadgjof ad peirri sérfraedigrein sem hin er i dag og ad peim
visindalega grundvelli starfsadferda sem félagsradgjafar pekkja vel til enn pann dag i dag
(Félagsradgjafafélag islands, e.d.).

Arid 1978 héfst nam i félagsradgjof 4 islandi og er pad kennt vid Haskdla islands. Adur
en pad kom til féru islendingar erlendis til ad leera félagsradgjof. Arid 1975 fengu
félagsradgjafar verndad starfsheiti vegna laganna um félagsradgjof sem sampykkt voru petta
sama ar. bar segir ad adeins peir sem hafa lokid profi i félagsradgjof og fengid leyfi
heilbrigdisradherra geti kallad sig félagsradgjafa (Félagsradgjafafélag Islands, e.d.).

i dag hafa tugpusundir lzert félagsradgjof um heim allan og er eftirspurnin eftir peim
sifellt ad aukast. Félagsradgjafar eru fagleerdir og koma vida ad i samfélogum.
Starfsvettvangur peirra er mjog breidur og peir sinna dlikum einstaklingum og hépum, pvi
parf pekking peirra ad vera mjog fjolbreytt. Storf félagsradgjafa eru i sifelldri préun par sem

ad samfélog breytast og einstaklingar med en peir eru gjarnan 6likir og 4 ymsum aldri. Sem
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demi geta félagsrddgjafar unnid ad pvi ad koma pjonustu og velferd i réttan farveg (Farley
o.fl., 2005). Félagsradgjafar hafa mikla reynslu @ ymsum starfsstodvum og verksvid peirra eru
margvisleg. Félagsradgjafar adstoda gjarnan pd sem standa veikast i samfélaginu (Wolf, og
Mitchell 2002). beir hjalpa medal annars félki til sjalfshjalpar og geta adstodad pd sem eiga i
andlegum erfidleikum. Félagsradgjafar adstoda folk til ad verda félagslega virkt, hafa
samskipti vid adra og leysa ur sinum eigin erfidleikum (Sigurlaug Hauksdéttir, 2012). beir
sinna medal annars gedheilbrigdismalum og geta gert salfélagslegt mat med heildarsyn ad
leidarljosi par sem gedheilsa og umhverfi einstaklings eru hofd til hlidsjénar (Wolf og

Mitchell 2002).

Félagsradgjafi sem adstodar HIV-jakvaeda parf ad geeta pess ad endurspegla ekki pa
fordéma sem rikja i samfélaginu heldur vinna gegn peim til pess ad audvelda lif hins smitada
(Sigurlaug Hauksdéttir, 2012). pad skiptir miklu mali ad fagfdlk eins og félagsradgjafar fai
freedslu um HIV pvi peir purfa ad hugleida og vinna med vidhorf sin i gard HIV-jakveedra
(Edda Olafsdéttir munnleg heimild, 18. névember 2014). Félagsradgjafar geta verid oflugir i
storfum sem beinast ad HIV en menntun og pjalfun peirra verdur jafnframt ad vera neegilega

gdd svo peir geti veitt videigandi pjénustu (Wolf, og Mitchell 2002).

Félagsradgjafar hafa sinnt ymiss konar verkefnum sem tengjast HIV og alnaemi fra pvi
sjukdémsins vard fyrst vart i heiminum. beir hafa adlagad sig breytingum sem att hafa sér
stad i sogu sjukdomsins eins og 6likum medferdum og lifslikum smitadra allt fram til dagsins i
dag. beir hafa mikla faerni til pess ad takast a vid pennan sjukddém a élika vegu, medal annars
med midlun upplysinga og i forvarnarvinnu (Kaplan, Tomaszewski og Gorin, 2004). beir
skipta miklu mali i lydheilsulegum tilgangi, til deemis vid ad bera kennsl & HIV-jdkvaedan
einstakling og hvetja félk sem er i dhaettu eda dhaettuhdpum ad fara i HIV- proéf. beir geta
jafnframt verid talsmenn HIV-jakvaedra og fyrir fjolskyldur peirra (Wolf og Mitchell, 2002).
Félagsradgjafar geta einnig adstodad hinn HIV-jakveeda med vidtdélum og medferdum, par
sem reynt er ad efla sjalfsmynd hans, Uthald og innszi. Verkefni félagsradgjafans er ad
styrkja félagslega st6du hans og sampaetta ymiss Urraedi til deemis i fjarhags-, réttinda-,
husnadis- og endurhaefingarmalum. Félagsrddgjafar geta baett lif hins HIV-jakveeda til muna
med pvi ad finna videigandi Urraedi og hlua ad félagslegum og andlegum pattum hans

(Sigurlaug Hauksdéttir, 2012).
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Margir HIV-jakvaedir hér 4 landi telja félagslegu og andlegu paettina i kjolfar
greiningarinnar oft vera erfidari og floknari en laeknisfreedilegu eda likamlegu paettina.
Hlutverk félagsrdadgjafans er ad hjalpa peim ad vinna Ur peim forddmum sem bpeir gjarnan
hafa sjalfir gagnvart HIV og par med i eigin gard. Einstaklingum sem greinast hér a landi med
HIV er bodid ad hitta sérhzefdan félagsradgjafa hja Landspitalanum. Oftast parf félk tima til
ad medtaka sjukdéminn og leera um hinar ymsu hlidar hans. Flestir piggja adstod
félagsrddgjafa strax, adrir vilja bida par til sidar. Mjog algengt er ad einstaklingar sem
greinast med HIV skammist sin fyrir ad greinast HIV-jdkvaedir og vilji pvi einangra sig. Otti
fylgir oft i kjolfar greiningar og getur félagsradgjafi hjalpad peim ad takast & vid pann étta. |
upphafi hefur freedsla um sjukdédminn einnig mikid ad segja og studningur og radgjof fyrir
pbann smitada og nanustu adstandendur hans. Félagsrddgjafi getur jafnframt veitt
einstaklingsmidada fjolskyldumedferd, kreppumedferd og afallahjalp (Sigurlaug Hauksdottir,
2012).

Félagsradgjafinn adstodar hinn HIV- smitada i gegnum akvedid ferli eftir greiningu.
Ferlid tekur mislangan tima fyrir einstaklinga, allt upp i nokkur ar. Hann adstodar hinn HIV-
jakveeda til ad fa styrkinn til ad geta sagt 6drum fra smitinu og fa kjarkinn til ad byrja ad
stunda aftur kynlif, eignast maka og born éski hann pess, enda smitlikur éverulegar sé félk a
HIV-lyfjum. Félagsradgjafar geta oft lagt mikid af mérkum vegna ymissa patta og adstedna i
lifi hins HIV-jakvaeda sem ekki tengist HIV-greiningunni, en skiptir samt miklu mali til ad efla

lifsgaedi hans (Sigurlaug Hauksdéttir, 2012).

Folk sem kemur hingad fra framandi [6ndum og menningu geta stadid mjog hollum
feeti. Mikilveegt er ad skapa traust milli innflytjandans og laekna sem annast hann (Astridur
Stefansdottir, 2007). Taka verdur tillit til pess hvad bakgrunnur og samfélog félks sem flytur
til nys lands getur verid 6likur pvi samfélagi og hugsun sem rikir i nyja landinu. betta getur til
daemis att vid um HIV & pann hatt ad fdlk getur veigrad sér vid ad piggja pjonustu a pessu
svidi. Innflytjendur eru oft 4 tiGum ekki bara ad flytja i landid med sjukddm heldur fylgir peim
einnig félagslegar, lydfraedilegar og menningarlegar hlidar fra heimalandi peirra. betta getur
til deemis haft ahrif & vidhorf peirra til HIV/alnaemis (Nkulu, o.fl., 2012). Ymislegt hefur ahrif 4
adlogun innflytjenda i nyju landi, pad getur medal annars skipt mali hvort innflytjandi komi til
landsins ad eigin dsk eda sem fléttamadur (Edda Olafsdéttir, munnleg heimild, 18. névember

2014).
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Félagsradgjafar purfa ad vera rétt undirbunir pegar peir taka a3 moéti HIV-jakveedum
utlendingi. beir purfa ad geta sett sig i fétspor vidkomandi, sem getur verid misjafnt eftir pvi
fra hvada heimshluta hann kemur, menningarheimi, hugsunarhatti og reynslu &
HIV/alnaemi. bad getur fylgt pvi mikill 6tti og afall pegar innflytjendur greinast med HIV vid
komu peirra til nys lands, par sem sumir gaetu jafnvel talid sjukdédminn daudadom. Upplifun
folks & pvi ad greinast HIV-jakvaett getur verid mjog mismunandi. Fyrir suma tengist pvi mikil
skdomm og sektarkennd og peim finnst eins og peir séu eitradir eda skitugir. Hér skiptir
menningarnaemni félagsradgjafans miklu mali. Félagsradgjafinn parf ad geta meett
einstaklingnum par sem hann er staddur. Félagsradgjafi parf pvi ad spyrja hinn HIV-jakvaeda
hvernig HIV-malum er hattad i hans heimalandi, hverjir séu moguleikar hinna HIV-jakveedu i
bvi landi og hvort HIV fylgi mikil skomm. Hafa verdur ztid i huga hvad menning hins utlenda
sjuklings getur verid 6lik & mismunandi svidum, til deemis rikjandi vidhorf gagnvart pvi ad
leita sér hjdlpar og ad vinna ur erfidu afalli med adstod annarra. Ma hér nefna ad sums
stadar i Afriku telur folk ad HIV sé tilkomid vegna illra anda sem verdi ad reka Ut 8 medan ad
00rum finnst nezegja ad leita i trina sem medferdardrredi. Oft getur pad reynst
innflytiendum andlega erfitt ad fa HIV-greiningu pegar peir eru nysestir ad i 66ru landi (Edda
Olafsdéttir, munnleg heimild, 18. névember 2014).

Heilbrigdiskerfid, méttaka innflytjenda og adgengi ad upplysingum geeti verid betra
hér a landi. bad meetti til deemis upplysa HIV-jakvaeda utlendinga sem koma hingad til lands
meira um mikilveegi heilbrigds lifernis. Pannig gaetu peir spornad betur vid ymsum
einkennum og préun sjukdémsins. Sumum skortir pessar upplysingar, hér verda
félagsradgjafar pvi ad beita menningarnamni sinni (Edda Olafsdéttir, munnleg heimild, 18.

november 2014).
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5 Umrada

Eins og fram hefur komid er HIV/alnaemi tiltolulega ungur sjakdéomur. Fyrstu HIV-smit ar
Opum i menn eru talin hafa att sér stad i byrjun 20. aldarinnar eda modgulega fyrr.
Sjukdémurinn uppgoétvadist hins vegar ekki fyrr en fyrir rimum 30 arum eda arid 1981.
Vafalaust hefur morgum pétt éliklegt pegar sjukddémurinn kom fram i upphafi, ad hann eetti
eftir ad na til allra heimshorna, verda jafn algengur og hafa jafn vidtaek ahrif og atti eftir ad
koma i ljés. HIV hefur ekki einungis ahrif a8 hinn HIV-jakvaeda sjalfan heldur lika 4 samfélagid;
atvinnulif, hagvoxt og frampréun pess. bad skiptir pvi miklu mali ad leggja aherslu a forvarnir

og veita peim sem smitast, medferd til ad baeta lif peirra og efla samfélagid i heild sinni.

A heimsvisu hefur unga félkid helst ordid fyrir bardinu & sjukdémnum og er svipad
hlutfall karla og kvenna med HIV. Forvarnaradgerdir og samsettu lyfin sem bodid hefur verid
upp 4 i um arabil hafa ordid til pess ad faerri smitast af sjukdémnum, fa alnaemi og deyja af
voldum hans. Samsettu lyfin hafa eflt lifsgeedi HIV-jakvaedra verulega og ordid til pess ad peir
eru nanast dsmitandi i kynlifi pvi lyfin minnka likur 8@ smiti um 96%. bvi midur er adgengi folks
ad lyfjunum mjog o6likt eftir I6ndum og heimsalfum. Sumir sem hafa ekki adgengi ad
samsettum lyfjum og er bodid upp a ddyrari lyf eda jafnvel alls ekki nein. Einnig eru allmargir
sem ekki vita ad peir séu smitadir og eru pvi ekki ad fa videigandi medferd og smita pvi adra

oafvitandi.

[ upphafi greindust mest samkynhneigdir karlar med sjikdéminn en bratt vard ljést
ad langflestir voru og eru enn pann dag i dag gagnkynhneigdir sem smitast. Astaedan fyrir pvi
er su ad flestir sem hafa smitast af sjukddmnum bua i Afriku sunnan Sahara eda rumlega 71%
og er meirihluti smitadra par gagnkynhneigdir. Mikilveegt forvarnarstarf par sem annars
stadar, er pvi fraedsla um smitleidir og ad bjéda upp & smokka. Annar stér hopur HIV-
jakvaedra eru sprautufiklar. Pegar HIV greinist i peim hopi er utbreidsla sjukddomsins avallt
hrod, en talid er ad um 20% allra sprautufikla i heiminum séu smitadir af HIV. Hér skiptir
miklu ad gefa hreinar sprautur og sprautunalar til ad minnka likur & Gtbreidslu hja pessum
hdépi. Einnig parf pessi hopur ad hafa gott adgengi ad smokkum pvi hann stundar gjarnan

ovarid kynlif.
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Ahersla & forvarnir eru jafn misjafnar og 16ndin eru mérg. Eitt af pvi sem gera maetti
betur veeri ad bjoda fleiri barnshafandi konum upp 4 HIV-préf. A petta ekki sist vid um pau
[6nd par sem mikid er um HIV-smit. Einnig purfa paer ad fa freedslu um HIV og lyfin til ad
hvetja paer til ad fara i HIV-prof. Engin atti ad purfa ad smitast af HIV vid pad ad leggjast inn
a spitala og piggja blodgjof. Skimun bléds er pvi mikilveegt eins gert er hér a landi.

HIV/alnemi hefur haft mikil og neikveed ahrif vida um heim, sérstaklega hefur
sjukdémurinn valdid usla i ymsum préunarrikjum eins og i Afriku sunnan Sahara og i sud-
austur Asiu par sem mikil fataekt er fyrir. Ahrifanna geetir ekki einungis i sjalfum léndunum
heldur einnig pegar HIV-jakvaett félk flytur & milli heimsalfa og landa. Vid pad eykst
HIV/alnaemisvandinn i peim 16ndum sem félkid flytur til. Rikari pjodir heims hafa brugdist vid
pessu a odlikan hatt med ymsum adgerdum, logum og reglum til ad reyna ad draga ur
Utbreidslu sjukdémsins. Sumar pjédir neita enn pann dag i dag HIV-jakvaedu folki um
inngdngu ad landinu sem vafalaust er mannréttindabrot. Innflytjendur er ort staekkandi
hépur i morgum lI6ndum og sifellt mikilvaegari fyrir nyju pjodirnar. bjonusta vid HIV-jakvaeda
innflytjendur er samt misjofn @ milli heimshluta og landa, en i ymsum londum gaeti hin verid
mun betri. Ma til deemis nefna ad i sumum rikjum hafa innfeddir forgang i
heilbrigdispjonustu fram fyrir innflytjendur. Slikt er mismunun og eetti ekki ad lidast, pvi
audvitad zettu allir ad eiga sama rétt a heilbrigdispjénustu hvort sem peir faedast i landinu

eda ekki.

A islandi, Svipj6d og i Bretlandi, sem fjallad er sérstaklega um i pessari ritgerd, voru
HIV-jakvaedir innflytjendur um eda yfir helmingur allra smitadra i |l6ndunum. Sumt af pvi sem
gert er fyrir pa hja pessum pjédum er til fyrirmyndar, til deemis pad ad bjoda 6llum sem
greinast med HIV upp 4 okeypis lyf. Bretland kom vel 4t i rannsékn um stefnumétun og
pjonustu vegna HIV samanborid vid 29 onnur Evrépuldond pratt fyrir ad sumt meetti betur
fara. A fslandi er &llum jafnt sem innflytjendum bodid ad hitta félagsradgjafa a
Landspitalanum greinist peir med HIV. bad getur haft mikid ad segja til ad geta adstodad
med 4afallid sem gjarnan tengist greiningunni og vid ymsa adra peetti sem tengist
sjukddmnum. Annad ma aftur @ moti baeta um betur. Sem daemi kom Svipjéd ekki vel at
midad vid 29 Evrépuldond pegar HIV-pjonusta fyrir éskrdda erlenda rikisborgara og adra
jadarhépa var skodud. Annad sem krefst Urbdta og komid hefur medal annars fram i
breskum rannséknum, er ad HIV er allt of oft ad greinast & lokastigum sjukddmsins sem

verdur til pess ad HIV-jakvaedir komast allt of seint a lyf. Best er ad greina einstaklinga eins
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fljott og haegt er eftir ad smitun a sér stad svo lyfin geti lagt veiruna i dvala og par med eflt
lifsgeedi pess smitada. betta er einnig mikilvaegt til ad draga ur utbreidslu sjukdémsins, en
HIV er einmitt mest smitandi fyrst eftir smitun og & lokastigum sjukdémsins, pegar

viokomandi er kominn med alnaemi.

island, Svipj6d og Bretland eru bundin samningi um frjalsa buferlaflutninga innan
Evrépusambandsins (ESB). Einstaklingar innan ESB sem koma til Islands purfa pvi ekki ad fara
i heilbrigdisskodun vid komu sina til landsins. bad eykur likurnar & pvi ad folk sem er HIV-
jakveett greinist seinna en ella. Vid purfum pvi ad vera vakandi fyrir ymsu, eins og pvi ad folk
sem kemur til deemis fra fyrrum Sovétrikjunum sem er hluti af EES samningnum, en par er
haesta tidni HIV-smitunar i heiminum. Hér a landi virdist jafnframt vera mikil eftirspurn eftir
vaendi og geta konur komid hingad i dkvedinn tima og stundad vandi, og farid svo aftur til
sins heimalands, an pess ad purfa ad fara i heilbrigdisskodun. betta er vandamal sem pyrfti
ad bregdast betur vid. Adrir innflytjendur sem sakja um dvalarleyfi hér a landi og koma fra
[6ndum og heimsalfum utan ESB par sem mikid er um HIV-smit, er bodid upp &
heilbrigdisskodun medal annars HIV-préf. bad er ein af dsteedunum fyrir pvi ad félk utan ESB
geeti greinst fyrr en ella. Innflytjendur eru upplystir um ad greinist peir HIV-jdkvaedur
hérlendis hefur pad ekki neikvaed ahrif 8 umsdkn peirra. Pad er pvi kannski haegt ad segja ad
pbad sé a vissan hatt betra ad vera utlendingur fra landi utan ESB, pvi pa eru meiri likur a@ pvi
ad greinast fyrr med sjukddminn sé hann til stadar pegar farid er i heilbrigdisskodun vegna

dvalarleyfisumsdknar.

Nyleg islensk rannsékn & stoédu fjolmennustu innflytjendahdpa landsins, gefur til
kynna ad ymislegt megi gera betur hér a landi til ad hjalpa utlendingum ad adlagast lifinu hér
betur. Stofnanir og félagasamtok sem vinna ad malefnum innflytjenda pyrftu sem deemi ad
upplysa innflytjendur betur um ymiss réttindi sem geta skipt pa mali. Einnig pyrftu
innflytjendur ad pekkja betur rétt sinn & endurgjaldslausri tulkapjénustu, pyrftu peir a8 henni
ad halda. Finna parf lausn @ peim vanda pegar innflytjandi treystir tulki ekki fyrir
tranadarupplysingum. begar a heildina er litid parf ad baeta mdéttoku innflytjenda sem koma
hingad til lands og adgengi peirra ad upplysingum.

island ma jafnframt gera ymislegt betur fyrir HIV-jdkveeda innflytjendur. Sem daemi er
haegt ad benda peim i meiri mzeli 4 leidir til heilbrigdari lifnadarhatta. Ymislegt er lika vel gert

hér a landi og til fyrirmyndar fyrir adrar pjédir. Ma par sérstaklega nefna ymsar forvarnir sem
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eru til pess fallnar ad sporna vid frekari Gtbreidslu HIV/alnaemis. Sem deemi um slika paetti er
skimun bléds, pad eru einungis notadar einnota sprautur og nalar i heilbrigdiskerfinu og
barnshafandi konum er bodid upp @ HIV-préf. Sprautufiklum eru jafnframt gefnar ékeypis
sprautur, sprautunalar og smokkar. Efla pyrfti rannséknir medal HIV-jakvaedra innflytjenda,
pvi um helmingur peirra sem greinst hafa med HIV hér & landi undanfarin ar eru utlendingar,

en pad hafa ekki verid gerdar neinar rannsdknir a8 adstaedum peirra.

Taka parf tillit til margvislegra patta pegar tekid er 8 méti innflytjendum svo adlégun
beirra geti ordid sem best. Naudsynlegt er ad sérfrédir adilar séu i forsvari pegar méttaka
innflytjenda er skipulogd. Ein stétt sem sinnir nd pegar innflytiendum og hjdlpar peim til
adlaga sig sem best eru félagsradgjafar. beir sinna einnig HIV-jadkvaedum innflytjiendum og
nytist menntun peirra og hugmyndafraedi einstaklega vel til ad leggja pessum hépum lid.
begar einstaklingur greinist HIV-jakvaedur getur pad reynst honum mjog erfitt, pvi er
mikilvaegt ad geta farid i vidtal til félagsradgjafa. Oft er afallid enn pungbeerara fyrir
innflytiendur en pad sem eru innfeddir. Félagsradgjafinn getur fraett vidkomandi um
sjukdéminn, veitt honum radgjof, afallahjalp og kreppumedferd svo eitthvad sé nefnt. Med
00rum ordum geta peir adstodad hinn HIV-jdkvaeda einstakling med andlega erfidleika sem
geta tengst sjukddmnum, eflt félagsleg tengsl hans og gefid honum adra syn a stédu sina og

framtidarhorfur.

Félagsradgjafar bjoda jafnframt upp 4 ad hitta adra fjolskyldumedlimi til ad geta
einnig fraett pa og stutt i gegnum afallid. Margir HIV-jakvaedir finna fyrir mikilli skdmm og
sektarkennd og endurspegla peir oftast pa fordéma sem rikja i samfélaginu. Félagsradgjafinn
pbarf ad geta hjalpad peim til ad vinna med sina eigin forddma og tilfinningar til pess ad efla
sjalfsmynd peirra og veita styrk til ad adlagast sjukddmnum & sem bestan hatt.
Félagradgjafar purfa jafnframt ad vinna gegn peim fordémum sem rikja i samfélaginu, en til

bess ad geta petta purfa peir ad hafa unnid med sina eigin fordéma fyrst.

Eins og adur hefur komid fram er stér hluti HIV-jdkveedra & [slandi af erlendum
uppruna. Félagsradgjafar purfa pvi ad vera undirbunir ad takast a vid mjog fjolbreytilegan
hép. Innflytjendur sem eru HIV-smitadir geetu bezedi purft ad upplifa forddma vegna
sjukdémsins og vegna pess ad vera innflytjandi. Samfélagid peirra; menningin, vidhorfin og
fordéomarnir i heimalandinu geta haft mikil ahrif & vidbrogd peirra vid HIV-greiningu.
Félagsradgjafinn parf pvi ad hafa menningarneemni til ad geta nalgast pennan hép a sem

bestan hatt par sem hver og einn er staddur. Vidhorf Utlendinga til HIV geta verid 6druvisi en
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vid eigum ad venjast i okkar menningu. Sem daemi ad HIV jafngildi daudaddmi, sjukdémurinn
sé til kominn vegna synda, stafi af illum dndum og ad vilja frekar lata trdna hjalpa sér en HIV-
lyf.

Rannsdknir hafa synt ad hluti innflytjenda i hinum rikari 16ndum heims hafa ekki
naega vitneskju um HIV og geta pvi verid haldnir ymsum ranghugmyndum sem yta undir
fordéma peirra a sjukddémnum. Fraedsla til utlendinga er pvi mjog mikilvaeg og pad parf ad
hvetja pa sem ekki hafa farid i greiningu til ad fara i HIV-préf. Sumir sem koma fra [6ndum
par sem félk er utskufad til deemis dr fjolskyldunni greinist pad HIV-jakvaett, geeti Ottast
brottvisun ur nyja landinu reynist pad med sjukdéminn. Upplysa parf innflytjendur um hver
stada HIV smitadra er hér a landi, hverjir méguleikarnir eru og bjoda félki ad tengjast 6drum
smitudum til deemis i hdpavinnu par sem islendingar og adrir enskumaelandi Utlendingar
hittast einu sinni i manudi. bad dregur Ur 6tta peirra, skapar samkennd, gefur nyja innsyn i
sjukddéminn og veitir styrk i adlogun peirra ad sjukdémnum (Sigurlaug Hauksdoéttir, 2013).

Par sem steersti hdpurinn sem greinist i heiminum er ungt félk, er mikilveeg ad vera
snemma Uti med forvarnir i peim hopi. Einnig parf ad leggja aherslu 4 adra hépa sem tilheyra
ekki dhaettuhdpum, eins og pba sem eru yngri og eldri en peir sem greinast mest. Efla parf
fraedslu um HIV i heiminum 6llum, draga ur forddmum og baeta forvarnir. Mikilvaegt er ad
bjoda upp 4 dkeypis og nafnlaus HIV-prof til ad audvelda folki ad kanna sina eigin stodu. Pad
parf ad mida forvarnir sérstaklega vid innflytjendur og adra erlenda rikisborgara par sem pa
getur skort upplysingar. Auk pess geta vidhorf peirra og vitneskja um HIV aftrad peim ad fa
naudsynlega pjénustu til ad efla eigid heilbrigdi. Ekki ma heldur gleyma pvi ad innflytjendur
med HIV-smit geta verid mjog olikir innbyrdis eins og folk er flest. bvi parf avallt ad taka a

moéti hverjum og einum innflytjanda a hans eigin forsendum.

Efla ma& a&herslu & menningarneemi félagsradgjafa vid Haskola Islands pvi
hugmyndafraedi peirra og starfsadferdir henta mjog vel til méttoku og adlégunar innflytjenda
med HIV. Einnig veeri rad ad gera rannsoékn a pvi hvernig adlogun HIV-jakvaedra innflytjenda
hefur gengid hér a landi. Lydfredilegar og stjérnmalalegar breytingar i malefnum

HIV/alnaemis eru askoranir fyrir félagsradgjafa i komandi framtid (Kaplan o.fl., 2004).

Helga Run Jénsdottir
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