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PM 2003 RVII (Dnr 325-1615/2003) 
 
 
Förslag till fördelning av statsbidrag avseende HIV/Aids-
insatser 
 
 

Borgarrådsberedningen föreslår kommunstyrelsen besluta följande 
 Kommunstyrelsen beviljar bidrag till HIV/Aids-insatser i enlighet med 

denna promemoria. 

 
 
Föredragande borgarrådet Margareta Olofsson anför följande. 
 
Bakgrund 
 
Socialtjänstnämnden har som uppgift att samordna stadens insatser vad gäller 
HIV/Aids. Storstadsregionerna Stockholm, Malmö och Göteborg har sedan statens 
budgetår 1991/1992 årligen erhållit statsbidrag, det s.k. extrabidraget till HIV/Aids-
insatser och stöd till aids-sjuka.  
 För 2003 har Stockholms stad erhållit 13 360 tkr. Socialtjänstnämndens 
organisations- och föreningsutskott beslutade vid sitt sammanträde den 22 april 2003 
om fördelningen av huvuddelen anslaget. 3,1 mnkr reserverades för 
ungdomsmottagningarna. Beslut om fördelningen till ungdomsmottagningar fattas av 
kommunstyrelsen. 
 
Ärendets beredning 
 
Ärendet har remitterats till stadsledningskontoret. 
 Stadsledningskontoret har med socialtjänstnämndens beslut som grund tagit fram ett 
förslag till hur statsbidrag avseende förebyggande HIV/Aids-verksamhet skall fördelas 
till stadens nämnder.  
 Stadsledningskontoret föreslår att till verksamhet vid ungdomsmottagningarna 
fördelas totalt 3 100 tkr, varav 2 600 tkr till stadsdelsnämnderna och 500 tkr till 
utbildningsnämnden. Resterande medel om 10 260 tkr fördelas till socialtjänstnämnden.  
 
Mina synpunkter 
 
De tre storstadsregionerna Stockholm, Göteborg och Malmö får sedan statens budgetår  
91/92 ett statsbidrag till HIV/Aids-insatser. Medlen fördelas efter antalet HIV-
infekterade per 100 000 invånare. Denna fördelning ger ingen rättvis fördelning till 
Stockholm men de statliga medlen är ett viktigt bidrag till stadens HIV/Aids-insatser. 
 Socialtjänstnämndens organisations- och föreningsutskott har beslutat om fördelning 
av anslaget. Medlen går huvudsakligen till frivilliga organisationer som arbetar HIV- och 
aids-förebyggande. Organisations- och föreningsutskottet reserverade samtidigt 3,1 
mnkr för ungdomsmottagningarna inom stadsdelsnämnderna och utbildningsnämnden. 
Beslut om fördelning till ungdomsmottagningar ska fattas av kommunstyrelsen.  
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 Jag föreslår därför kommunstyrelsen besluta följande 
Kommunstyrelsen beviljar bidrag till HIV/Aids-insatser i enlighet med denna 
promemoria. 

 
Stockholm den 4 juni 2003 
 
MARGARETA OLOFSSON 
 
 
Borgarrådsberedningen tillstyrker föredragande borgarrådets förslag. 
 
Särskilt uttalande gjordes av borgarråden Kristina Axén Olin, Sten Nordin och Mikael 
Söderlund (alla m) och Jan Björklund (fp) enligt följande. 
 
Det är välkommet att statsmakten satsar på att motverka HIV/Aids men medlen borde i större 
utsträckning fördelas till faktiskt informationsarbete och i mindre utsträckning för att bekosta 
lokaler. 
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ÄRENDET 
 
Socialtjänstnämnden har som uppgift att samordna stadens insatser vad gäller 
HIV/Aids. Storstadsregionerna Stockholm, Malmö och Göteborg har sedan statens 
budgetår 1991/1992 årligen erhållit statsbidrag, det s.k. extrabidraget till HIV/Aids-
insatser och stöd till aids-sjuka. Storstadsregionerna har för år 2002 beviljats 84,0 mnkr. 
För Stockholms stads del uppgick bidraget 2002 till 12 469 tkr.  
 För 2003 har Stockholms stad erhållit 13 360 tkr. Socialtjänstnämndens 
organisations- och föreningsutskott beslutade vid sitt sammanträde den 22 april 2003 
om fördelningen av huvuddelen av anslaget, bilaga 2. Fördelningen av anslaget redovisas 
i bilaga 3. 3,1 mnkr reserverades för ungdomsmottagningarna. Beslut om fördelningen 
till ungdomsmottagningar fattas av kommunstyrelsen. 
 
Socialtjänstnämnden beslutade på sitt sammanträde den 22 april 2003 följande. 
 Ärendet överlämnas till kommunfullmäktige. 
 
Särskilt uttalande gjordes av ledamöterna Hanna Ericson Broberg m.fl. (m) enligt följande. 
 
Det är välkommet att statsmakten satsar på att motverka HIV/Aids men medlen borde i större 
utsträckning fördelas till faktiskt informationsarbetet och i mindre utsträckning för att bekosta 
lokaler. 
 
Socialtjänstförvaltningens tjänsteutlåtande daterat 7 april 2003 har i huvudsak följande 
lydelse. 
 
Organisations- och föreningsutskottet (OFU) beslutade 2003-03-07 om fördelning av det så 
kallade extrabidraget till hiv/aids-insatser och stöd till aids-sjuka. 
 Stockholms stad har erhållit 13 360 000 kronor ur det extra anslaget för 2003. Enligt OFU:s 
beslut har 3,1 mkr reserverats för ungdomsmottagningarna inom stadsdelsnämnderna och 
utbildningsnämnden. Beslut om fördelning av pengar till ungdomsmottagningarna fattas av 
kommunstyrelsen. 
 
BAKGRUND 
 
Socialtjänstnämnden har som uppgift att samordna stadens insatser vad gäller hiv/aids. Detta 
innebär bl.a. att tillhandahålla allmänhet och myndigheter information om hiv/aids och aktivt 
verka för att minska spridning av hiv och Sexual transmitted infections (STI) i staden. Vidare ska 
förvaltningen upprätthålla kontinuerliga kontakter med de frivilligorganisationer som bedriver 
hiv/aids-relaterade verksamheter och även söka nå ytterligare riskgrupper.  
 Storstadsregionerna Stockholm, Malmö och Göteborg har sedan statens budgetår 1991/1992 
årligen erhållit statsbidrag, det s.k. extrabidraget till hiv/aids-insatser och stöd till aids-sjuka. Fram 
till och med 1997 har Folkhälsoinstitutet fördelat det extra bidraget till landets kommuner och 
landsting. Från och med 1998 har regeringen anslagit bidrag till storstadsregionerna Stockholm, 
Malmö och Göteborg inom anslaget ”Allmänna bidrag till kommuner”. 
 Storstadsregionerna har för år 2002 beviljats 84 miljoner kronor. Förvaltningen har för 
stadens räkning framfört till regeringen att fördelningen av bidrag som grundar sig på antal HIV-
infekterade per 100 000 invånare inte ger en rättvis fördelning för Stockholm.  
 För Stockholms stads del uppgick bidraget 2002 till 12 469 tkr. Av dessa fördelar SLK 3 100 
tkr till Stockholms skolors ungdomsmottagning och till stadsdels-nämndernas 
ungdomsmottagningar. Resterande 9 369 tkr används enligt OFU:s beslut, till förvaltningens 
kostnader för hiv/aids-sekretariatet, utbildning och informationskostnader samt bidrag till 
frivilligorganisationer. 
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 Finansdepartementet kommer under februari att fatta beslut om pengar till storstäderna 
Göteborg, Stockholm och Malmö för 2003. Förvaltningen har varit i kontakt med en företrädare 
för departementet som berättade att det belopp som öronmärkts för hiv-prevention i 
storstadsområdena för 2003 är detsamma som för föregående år. 
 
Statistik för hiv-smittade första halvåret 2002 
 
Den ökning av antalet rapporterade fall av hiv, som sågs under andra halvåret 2000 och under 
2001 har inte fortsatt under 2002. Under första halvåret 2002 uppgick antalet rapporterade fall av 
hiv-infektion till 123, 80 män och 43 kvinnor. Under samma period 2001 anmäldes 156 personer. 
 Totalt har 5 763 hiv-positiva personer rapporterats mellan 1985 – juni 2002, varav 4 262 män 
och 1 501 kvinnor. Av dessa har 1 709 personer anmälts avlidna. Vidare har 3 319 personer dvs. 
58% rapporterats från Stockholms län. Idag beräknas mellan 2 800 – 3 000 personer leva med 
hiv-infektion i Sverige.  
 Av 62 heterosexuellt rapporterade under första halvåret 2002 var 39 smittade före 
immigration till Sverige. Av dessa kom 25 från Afrika och 8 från Thailand.  
 Under första halvåret 2002 har vidare 5 fall av mor – barnsmittade rapporterats. Fjorton 
personer har smittats via intravenöst missbruk jämfört med 26 under samma period 2001. 
 För de tre storstäderna fördelar sig rapporterade hiv-fall från 1985 till första juli 2002 enligt 
nedan 
 
Stockholm län 3 319 personer dvs. 58% 
F d Malmöhus län     716 personer dvs. 12% 
F d Göteborg- och Bohus län    482 personer dvs.   8% 
 
Statistik för andra sexuellt överförda infektioner första halvåret 2002 
 
Klamydia 
Totalt anmäldes 11 628 fall under första halvåret 2002, en ökning med 10,8% jämfört med 
samma period 2001. Detta innebär att även om klamydia fortsätter att öka så har takten sjunkit 
något från 2001. Ökningen är större bland tonåringarna än 20 – 24-åringarna. Påtaglig är också 
ökningen bland dem över 30 år. Storstäderna sticker inte ut speciellt. Möjligen kan man se att 
ökningen bland dem över 30 år är till viss del ett storstadsfenomen. 
 
Gonorré 
Under första halvåret 2002 rapporterades 248 gonorréfall, en minskning med 13% jämfört med 
samma period föregående år. Fler än hälften av de heterosexuellt smittade männen har smittats i 
Thailand, en fortsatt ökande trend sett över den senaste femårsperioden. 
 
Syfilis 
De senaste två årens ökning av syfilisfallen i Sverige fortsatte också under första halvåret 2002, då 
43 nya fall anmäldes. Jämfört med samma period under förra året innebär det en ökning med 
48%. 
Statistisk källa: Smittskyddsinstitutet 
 
ÄRENDETS BEREDNING 
 
Detta ärende har beretts inom kansliavdelningen. 
 
FÖRVALTNINGENS FÖRSLAG 
 
Aids-sekretariatet 
Socialtjänstnämnden har som uppgift att samordna stadens insatser vad gäller hiv/aids-
prevention. Detta innebär att tillhandahålla allmänhet och myndigheter information om hiv/aids 
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och att aktivt verka för att minska spridningen av hiv och STI i staden. För detta arbete finns 
inom socialtjänstförvaltningen ett hiv/aidssekretariat. Stadens samordnare ska även upprätthålla 
kontinuerliga kontakter med de frivilliga organisationer som bedriver hiv/aidsrelaterade 
verksamheter och projekt. 
 
Arbete med föreningar 
Socialtjänstnämndens organisations- och föreningsutskott ger bidrag till 12 
ungdomsmottagningar och 17 verksamheter och projekt. Förvaltningen följer dessa verksamheter 
och anser att de insatser som dessa utför angående hiv-prevention är av mycket stor vikt.  
 Frivilligorganisationerna har en stor roll att fylla i det förebyggande arbetet. Många av de 
föreningar som erhåller bidrag genom socialtjänstnämnden ingår i ett nätverk där  man 
informerar varandra om sitt arbete och ger utbildning och stöd till nya verksamheter.  
 
Arbete med ett nytt handlingsprogram 
Statens Folkhälsoinstitut har arbetat fram ett nationellt handlingsprogram för HIV/STI 2000-
2005. Förvaltningens hiv/aids-samordnare ingick i en referensgrupp tillsammans med 
representanter från hälso- och sjukvårdsnämndens stab, Landstinget förebygger AIDS (LAFA), 
Smittskyddsenheten, Convictus, RFSU och RFSL. Statens Folkhälsoinstitut  har gett samtliga 
regioner i uppdrag att skriva fram lokala handlingsprogram. I juni antog Stockholms Hälso- och 
sjukvårdsnämnd ett program som gäller för länet. Förvaltningen kommer att arbeta fram ett 
förslag som kompletterar Stockholms läns landstings skrivning. 
 
Utbildning 
Förvaltningens hiv/aids-samordnare har tillsammans med socialtjänstförvaltningens stab under 
2002 utformat en utbildning som riktat sig till alla som arbetar med missbrukare och hemlösa i 
staden. Många av de personer som tidigare har arbetat med missbruk har bytts ut och det är av 
vikt att information ges till nyanställda. Även de som arbetat med frågan länge behöver ta del av 
ny kunskap inom området. Utbildningen kommer också att beröra förslaget till ny smittskyddslag 
som planeras träda i kraft 2003 då kommunerna föreslås få ett utökat ansvar för vård och 
behandling. 
 
Broschyr och affisch 
Statens Folkhälsoinstitut gav under 2002 pengar till broschyrer och affischer. I arbetet med dessa 
ingick Smittskyddsenheten, LAFA, företrädare från kriminalvården, Convictus och samordnaren 
för stadens Hiv/aids-sekretariat. Broschyrerna och affischerna utformades för olika målgrupper 
dels för unga som besöker ungdomsmottagningar och dels för vuxna som söker upp 
mottagningar för sitt missbruk. Såväl broschyrer som affischer har distribuerats till alla Sveriges 
sådana mottagningar. 
 
Övrigt 
På grund av att smittspridningen ökade under 2001 har förvaltningens hiv/aids-samordnare 
kontinuerliga träffar med smittskyddsenheten och därifrån är man mycket angelägen om att 
personal som arbetar med missbrukare ska motivera riskgrupper att testa sig. Förvaltningen 
kommer därför att inför bidragsgivningen 2003 trycka på att föreningar och organisationer som 
erhåller bidrag genom OFU, arbetar aktivt med detta gentemot sina medlemmar. 
 Förvaltningens bedömning är att kostnaderna för sekretariatet, d.v.s. lön, övergripande 
information, lokaler, utbildning m.m. under 2003 uppgår till samma nivå som för 2002, d.v.s. 650 
tkr. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås avsätta 650 tkr av hiv/aids-anslaget till hiv/aids-sekretariatet. 
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STÖD TILL ORGANISATIONER 
 
Somaliska Hälsoteamet (SH) 
 
Den somaliska gruppen i Sverige är homogen. De talar samma språk och har samma kultur och 
religion. Den somaliska gruppen har varit den svåraste gruppen att nå med hiv-prevention. Av 
samtliga afrikaner i Sverige är närmare 1/3 somalier. Somaliska hälsoteamets projekt har utöver 
hiv-prevention också innehållit familjeplanering och arbete mot könsstympning. Det 
förebyggande arbetet har bedrivits genom information till större och mindre grupper. En gång 
per termin bjuds kvinnor in för att få aktuell information om hiv-prevention och könsstympning. 
Höstens möte besökes av cirka 130 kvinnor i alla åldrar. Till det möte som arrangerades för män 
kom cirka 90. Genom dessa konferenser rekryteras kvinnor, män, tjejer och killar för att hjälpa 
till med kondomutdelning.  
 Under det senaste 2 åren har hiv-positiva sökt sig till föreningen. Detta visar att SH har 
bedrivit ett framgångsrikt informationsarbete. Föreningen håller till i lokaler på Noaks Ark. 
 Föreningen har i samarbete med landstinget förebygger aids (LAFA) och Riksförbundet för 
sexuell upplysning (RFSU) kontinuerligt gett information och haft diskussioner i små grupper 
angående kondomanvändning, könsstympning och familjeplanering. Dessa grupper träffas i 
hemmiljö i så kallade ”home informations”. 
 Skilsmässofrekvensen inom den somaliska gruppen har ökat väsentligt under de senaste åren. 
Många hittar en ny partner i landet men många åker till hemlandet för att hitta en ny partner. De 
somaliska familjerna har stora barnkullar och det är inte ovanligt att familjer har 8 – 10 barn. 
Föreningens verksamhetsansvarige menar att många av de kvinnliga medlemmarna i föreningen 
har mycket slitna kroppar efter svåra havandeskap och förlossningar på grund av könsstympning. 
 Föreningen har valt ut några av sina unga medlemmar och anlitat RFSU – Stockholm utbilda 
dessa i sex och samlevnad. Dessa ungdomar har erhållit en s.k. ”peer-education” som går ut på 
att utbildare utbildar nya utbildare. Projektet har nått några hundratals kvinnor som träffas 
regelbundet i mindre grupper. Kvinnorna som deltagit i projektet kommer inte bara från Rinkeby 
utan också från Tensta, Kista och Skärholmen. Föreningen deltar i Afrikas kvinnors nätverk. 
 Föreningen håller också föreläsningar för socialsekreterare på stadsdelsförvaltningarna för att 
öka kulturkompetensen för dem som träffar denna målgrupp. Föreningen erhåller också pengar 
från Statens Folkhälsoinstitut, 250 tkr, för att genomföra dessa föreläsningar runt om i landet. 
 Förvaltningen anser att det preventiva arbete som SH utför för sin målgrupp är av mycket 
stort värde. Allt fler somaliska män och kvinnor söker sig till föreningen för att få råd och stöd.  
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås bevilja Somaliska hälsoteamet i Stockholm bidrag med 300 tkr ur hiv/aids-anslaget. 
 
Afrosvenskarnas Riksförbund (ASR), Stockholmsavdelningen 
 
ASR har under flera år bedrivit projekt kring STI- och hiv-förebyggande arbete bland de 
afrikanska minoritetsgrupperna med ekonomiskt stöd från Stockholms stad. Prioriterade grupper 
har varit kvinnor, ungdomar, nyanlända flyktingar och semesterresenärer som besöker 
hemländer. Arbetet genomförs genom olika informationsinsatser, tillhandahållande av broschyrer 
och kondomer, psykosocial råd- och stödverksamhet, seminarier, diskussionsgrupper och 
uppsökande arbete bland människor i riskzon.  
 Arbetet inom ASR bygger på principen hjälp till självhjälp och syftar bland annat till att 
genom kamratstödjande verksamhet skapa sociala nätverk för socialt utsatta människor av 
afrikanskt härkomst. Föreningen har under de senaste åren lyckats nå och engagera grupper från 
olika länder vilket givit möjlighet att nå ut med information kring sex och samlevnad och frågor 
om hiv och andra sexuellt överförbara infektioner. 
 Till råd- och stödmottagningen har föreningen knutit en folkhälsoinformatör och två 
själavårdare från afrikanska trossamfund. ASR samarbetar vidare med Afrikanska Hälsoteamet 
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kring medicinska frågor. Vid sidan av det STI- och hiv-förebyggande arbetet bedriver föreningen 
också förebyggande arbete kring drog- och alkoholmissbruk bland afrikanska ungdomar.  
 . och arbetet kring kvinnlig könsstympning har väckt stort debattintresse bland kvinnliga 
medlemmar i föreningen. ASR arbetar med ”home-informations” och menar att detta har varit 
en bra metod för kvinnor att diskutera aktuella frågor. 
 ASR ansöker om 854 600 kr. Förvaltningen anser det viktigt att föreningen får vara kvar i 
lokalen och föreslår att ASR beviljas bidrag till lokalhyra och ett verksamhetsbidrag till 
föreningens arbete med hiv/aids-insatser med 350 tkr. ASR ingår i Afrikas kvinnors nätverk och 
föreslås nedan i detta tjänsteutlåtande att erhålla 100 tkr för detta arbete. I övrigt uppmanas 
föreningen att söka bidrag till ungdomsarbetet från idrottsförvaltningen, vuxenaktiviteter från 
integrationsförvaltningen och verksamhetsbidrag från Statens Folkhälsoinstitutet.  
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås bevilja Afrosvenskarnas Riksförbund, Stockholms-avdelningen 350 tkr ur hiv/aids-
anslaget. 
 
Kongo Föreningen i Stockholm 
 
Antalet nyregistrerade hiv-positiva i Kongo har årligen fördubblats under de senaste fem åren. 
Detta har lett till att Kongo är en av de hårdast hiv-drabbade länderna i Afrika. Ett av skälen till 
detta är att landet länge varit i krig och därför inte har arbetat med hiv-förebyggande insatser. 
Denna grupp har gett uttryck för stort behov av stöd och kunskap om hiv.  
 Kongolesiska män åker hem till sitt land för att besöka familjen eller för att finna en hustru. 
Enligt föreningen återkommer många smittade av hiv. Föreningen känner stor oro för dessa 
personer. Dels för att de själva ska utveckla aids, dels för att de ska smitta personer inom den 
egna gruppen. Föreningen informerar dessa män om var man kan hiv-testa sig och betydelsen av 
att använda kondom. Föreningen besöker också flyktingläger för att informera nyanlända 
kongoleser om hiv/aids-prevention. 
 Föreningen har under året skickat ut en enkät till sina medlemmar för att få kunskap om hur 
föreningens information angående hiv/aidsprevention har tagits upp av medlemmar och för att 
anpassa informationen bättre till sina medlemmar. 
 Kongoföreningen har erhållit bidrag i fem år och har utvecklat många bra verksamheter 
under denna tid. Förvaltningen anser att arbetet bör fortsätta. Föreningen ansöker om 541 tkr för 
2003. Kongoföreningen har numera många verksamheter som inte är hiv/aids-relaterade. Många 
av de ekonomiska aktiviteter som föreningen ansöker om pengar till är allmänna kulturella 
insatser. Föreningen uppmanas därför att även söka bidrag hos idrottsförvaltningen för sin barn- 
och ungdomsverksamhet och bidrag från integrationsförvaltningen för integrationsarbetet bland 
vuxna kongoleser.  
 Föreningen deltar också i ”Afrikas kvinnors nätverk” och föreslås i detta tjänsteutlåtande att 
erhålla 100 tkr för detta arbete. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås bevilja 250 tkr till Kongo Föreningen i Stockholm ur hiv/aids-anslaget. 
 
”Afrikas Kvinnors Nätverk” (AKN) 
 
Under 1999 påbörjade förvaltningen samtal med kvinnor från fem afrikanska föreningar och 
RFSU om ett gemensamt projekt om afrikanska kvinnors hälsa, könsstympning och prostitution. 
I juni 2000 beviljade OFU RFSU 700 tkr för att dessa representanter skulle arbeta förebyggande 
inom sina respektive föreningar. Pengarna avsåg bidrag för verksamheten under 7 månader. 
Projektledaren är anställd av RFSU och förvaltningen är projektansvarig.  
 I nätverket ingår sedan 2001 följande föreningar: Somaliska hälsoteamet, Organisation of 
Uganda Sweden, Afrosvenskarnas riksförbund, Stockholmsavdelningen, Afrikanska rådet i 
Stockholm, Liberia Dujar Association, Kenyanska föreningen och Kongoföreningen. Inom 
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respektive förening har man arbetat med grupper av framförallt unga kvinnor. Några föreningar 
har också seminarier och ytterligare några har genomfört lägerveckor för unga tjejer. 
Verksamheten har dels varit uppsökande kring prostitution, dels har man träffats i grupper och 
informerat om sex och samlevnad. Företrädare från alla föreningar har genomgått Noaks Arks 
basutbildning angående hiv/aids. Nätverket har haft en träff i månaden med förvaltningens 
projektansvarige och har olika kontakter och möten flera gånger i veckan med projektledaren 
från RFSU. Projektledaren är utbildad barnmorska och tillhandahåller utbildning och 
handledning kring säker sex och samlevnad och säker kondomanvändning. Vidare medverkar 
projektledaren vid ”home-informations” och står också för administration av projektet. 
 Somaliska hälsoteamet bedriver utöver vad som sagts även information om köns-stympning. 
Kontaktpersonen i denna förening är läkare och hon har genom tålmodigt arbete erhållit stort 
gehör för sitt arbete inom den somaliska gruppen. 
 Förvaltningen anser att Afrikas kvinnors nätverks arbete är mycket angeläget och föreslår att 
OFU beviljar föreningen fortsatt bidrag. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås bevilja 800 tkr till Afrikas kvinnors nätverk, genom RFSU, ur hiv/aids-anslaget. 
 
Föreningen Afrikaner i Stockholm (FAIS) 
 
Föreningen Afrikaner i Stockholm gjorde under 1999 på uppdrag av förvaltningen en 
kartläggning av antalet hiv-positiva missbrukare med afrikansk bakgrund i Stockholms centrala 
delar (plattan) och i fängelser. Skälet till detta var att förvaltningen ville starta en verksamhet som 
riktar sig till denna grupp. Förvaltningen är mån om att nå ut med HIV-prevention i denna grupp 
och uppdrog åt ordförande för Föreningen Afrikaner i Stockholm att försöka ta reda på hur 
många HIV-positiva afrikaner vi skulle kunna nå. Resultatet blev ca 200 personer. 
 Föreningen Afrikaner i Stockholm (FAIS) erhöll 193 tkr i bidrag för sju månader till ett 
projekt som riktar sig till afrikanska missbrukare och interner i Stockholm. FAIS vänder sig till 
interner i fängelser, elektroniskt övervakade interner i hemmen och bedriver uppsökande 
verksamhet på ”plattan”, i Rinkeby och Blackeberg. 
 Syftet är att nå afrikaner som missbrukar alkohol/narkotika och som är dömda till fängelse, 
har permission eller som är fria men lever i den kriminella värld som omger tunga missbrukare. 
FAIS ska genom uppsökande verksamhet försöka nå så många afrikaner som möjligt och få dem 
bort från den destruktiva miljön. 
 De män som projektet når går nästan aldrig till en förening utan försöker istället undvika den egna gruppen 
för att deras problem inte ska bli kända. De är således ganska ensamma och finner ”kamratskap” i 
missbrukarkretsar och bland kriminella. När dessa män avtjänar sitt straff  i fängelse och får permission söker 
de inte upp sin grupp, utan återvänder till ”plattan” eller till platser där de kan få narkotika eller alkohol. Detta 
gäller också personer som är dömda till korta fängelsestraff  och avtjänar straffet i bostaden, övervakade med 
elektronisk fotboja.  
 Föreningen arbetar med denna mycket utsatta grupp och i föreningens lokaler i Liljeholmen 
kan besökare få information och enklare mat. Föreningen besöker målgruppen på fängelser och 
tar emot personer under permission från fängelset. Förvaltningen anser att föreningen utför ett 
mycket angeläget arbete med denna målgrupp. 
 Föreningen Afrikaner i Stockholm ansöker om 451 000 kr för en anställning, hyra och 
verksamhet. Förvaltningen beslutade i december att bevilja föreningen 50 tkr och i februari 60 tkr 
i avvaktan OFU:s beslut i mars 2003. Förvaltningen föreslår att föreningen erhåller 250 tkr ur 
stadens anslag för stöd till frivilligorganisationer (varav 110 tkr är utbetalat i förskott) och 100 tkr 
ur hiv/aids-anslaget, för 2003. Föreningen ansöker om 30 tkr till kartläggning och 40 tkr till 
aktiviteter och rådgivning till anhöriga. Förvaltningen anser att detta bör ingå i de arbetsuppgifter 
som föreningens anställda har och föreslår avslag på dessa poster. 
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Förslag till beslut  
OFU föreslås bevilja 200 tkr ur stadens bidrag för stöd till frivilligorganisationer och 100 tkr ur 
hiv/aids-anslaget till Föreningen Afrikaner i Sverige. 
 Utöver detta betalades 50 tkr ut som ett förskott i december 2002. 
 
RFSU-Stockholm 
 
Projektet Sexualupplysning - en rättighet har som mål att nå ut till ungdomar på samtliga 
högstadie- och gymnasieskolor och fritidsgårdar i Stockholms stad. med information om hiv, STI 
och oönskade graviditeter. Målsättningen har varit att arbeta för en förbättring av den fysiska och 
psykiska hälsan rörande sexualiteten. Kunskap och goda samtal är avgörande för att förebygga 
och arbeta preventivt mot hiv och andra sexuellt överförbara infektioner bland ungdomar. I dag 
är skolans sex- och samlevnads-undervisning ofta koncentrerad på reproduktion istället för 
identitet, självkänsla, relationer och jämställdhet. Enligt Skolverkets undersökning ”Rapport om 
sexual- och samlevnadsundervisning i åttio skolor” ligger tonvikten på kropp och biologi och är 
inte ett forum för samtal och reflektion om den egna identiteten. Skolorna saknar ofta resurser 
att tillmötesgå elevernas behov eftersom lärarhögskolan saknar särskild utbildning i ämnet. RFSU 
– Stockholm erbjuder professionella informatörer som fungerar som ett komplement till skolans 
ordinarie sex- och samlevnadsundervisning. 
 Sedan mer än tio år har RFSU – Stockholm fokuserat på sexualupplysning för ungdomar 
inom Stockholms läns landsting. Med tiden har föreningen utvecklat effektiva metoder för att nå 
och skapa en dialog med målgruppen om dessa ämnen. Vidare har föreningen samlat kunskap 
om ungdomars behov av information och dialog kring sexualitet och samlevnad – med vuxna. 
RFSU:s skolprojekt når cirka 100 skolor och fritidsgårdar där de möter cirka 10 000 ungdomar 
om året. 
 
Övergripande mål är att 
? förebygga spridning av hiv och andra sexuellt överförbara infektioner och därigenom 

infertilitet hos främst kvinnor samt motverka oönskade graviditeter 
? främja god sexuell-, social- och allmänhälsa bland ungdomar och verka för jämställdhet som 

en del i det hälsofrämjande arbetet 
 
En viktig del i RFSU:s arbete är informatörsutbildningen. Årligen utbildas cirka 20 nya 
informatörer i åldrarna 20 – 30 år. Underskottet av manliga informatörer är ett problem vilket lett 
till att RFSU har anställt en manlig informatör. Utbildningarna genomförs som studiecirklar och i 
internatform.  
 Det är skolorna som efterfrågar information från RFSU. När informatörerna är ute i skolor är 
det en tjej som informerar klassens flickor och en kille som informerar pojkarna. Informationen 
kan ges från 1,5 timme till en heldag. För att möjliggöra en god dialog är det omkring 20 
deltagare i varje grupp. Informatörerna har en checklista för att all information ska komma alla 
till del. Man pratar bland annat om kroppsuppfattning, könsroller, att följa sina känslor, 
preventivmedel, gå inte och vänta på symtom – testa.  
 Under 2003 kommer RFSU att nå lärargrupper och övrig skolpersonal för fortbildning och 
kompetensutveckling inom området sex och samlevnad. Utbildningen syftar till att ge deltagarna 
kunskaper och redskap för att kunna ge god sex- och samlevnadsundervisning. Utbildningen 
kommer att innehålla såväl faktaföreläsningar som metodövningar. Förhoppningen är att på detta 
sätt nå skolor som inte efterfrågat information. 
 RFSU deltar också i arbetet med HIV-prevention, arbete mot könsstympning och 
familjeplanering tillsammans med afrikanska föreningar. Projektledaren är också projektledare för 
”Afrikas kvinnors nätverk”.  
 RFSU-Stockholm ansöker om bidrag till fortsatt verksamhet med 1 400 tkr. Förvaltningen 
har i kontakter med föreningen föreslagit vissa nedskärningar och att projektledaren avsätter 
drygt en halvtid till ”Afrikas kvinnors nätverk”. RFSU kommer att stå för kontinuiteten i 
nätverket och bidra med utbildning om kvinnors hälsa, kvinnans kropp och sjukdomar. 
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Föreningen har sina lokaler i Noaks Ark, för dessa har föreningen betalat 120 tkr/årligen. För 
2002 erhöll RFSU – Stockholm det ansökta beloppet men förvaltningen föreslår att föreningen 
inte erhåller hyra för 2003 eftersom Noaks Ark redan erhållit total täckning för sin hyra för 2003. 
Förvaltningen föreslår att 1 280 tkr beviljas RFSU och av detta bidrag ska 300 tkr avse 
projektledning av Afrikas kvinnors nätverk. 
 
Förslag till beslut  
OFU föreslås besluta att bevilja RFSU - Stockholm 300 tkr ur stadens bidrag för stöd till 
frivilligorganisationer och 980 tkr ur hiv/aids-anslaget. 
 
Stiftelsen Noaks Ark Röda Korset 
 
Stiftelsen Noaks Ark – Röda korsets arbete går ut på att begränsa spridningen av hiv genom ett 
aktivt utbildningsprogram och ett informativt och praktiskt stöd till hiv-positiva och deras 
närstående. Ambitionen är att öka kompetensen och därmed kvalitén på insatserna till varje 
individ som söker stöd eller kunskap. 
 Under 2000 och 2001 har Noaks Ark hyrt ut delar av sina lokaler till andra föreningar som 
arbetar med insatser mot hiv och stöd till aids-sjuka. De föreningar som flyttat in i Noaks Arks 
hus är RFSU-Stockholm, Afrikanska Hälsoteamet, Somaliska Hälsoteamet, Kvinnocirkeln och 
föreningen för Hepatit C. I samma fastighet ligger också apoteket Ugglan som samarbetar med 
Noaks Ark. I huset samlas kompetens utifrån olika kulturer och alla arbetar för en gemensam 
fråga som ger kvalitativa vinster för hiv-arbetet i staden. 
 Inom Noaks Ark finns sedan 1998 också Barn- och Familjeprojektet. Detta projekt har i 
uppdrag att ge hiv-infekterade barn och deras familjer ett psykosocialt stöd. Inom detta projekt 
träffas hiv-drabbade familjer regelbundet. Syftet är att ge stöd till familjerna när de ska informera 
sina hiv-positiva barn om deras sjukdom och att informera och stödja tonåringar som drabbats 
av hiv. Två helger i månaden har man gemensamma aktiviteter som middagar och bio- eller 
teaterbesök. Under 10 år har även sommarkollo anordnats för hiv-positiva familjer.  
 Sedan hösten 1997 finns en aktiv grupp på 12 personer som alla är s.k. resurspersoner för 
hiv-positiva och aids-sjuka afrikaner. Efterfrågan på gruppens tjänster har successivt ökat. 
Resurspersonerna har mycket bra kunskap om hiv/aids och har lång erfarenhet av 
stödverksamhet. Alla är dock yrkesverksamma. För att kunna tillgodose den afrikanska gruppens 
efterfrågan av dessa resurspersoner måste Noaks Ark ersätta dem för inkomstbortfallet. 
Förvaltningen föreslår att OFU beviljar 100 tkr till detta projekt (75 tkr till samordnaren och 25 
tkr för 12 resurspersoner). 
 Noaks Ark avser vidare att fortsätta ett aktivt upplysningsarbete med utbildningar till företag, 
myndigheter och personer som arbetar internationellt. Vidare kommer stiftelsen att fortsätta 
utbildningsinsatserna i höst. 
 Stiftelsen Noaks Ark/Röda Korset hade vid utgången av 2001 ett underskott på cirka 3 mkr. 
De bidragsgivande myndigheterna beslutade då om att åtgärder måste vidtas för att stiftelsen 
skulle uppnå ett nollresultat för 2002. Stiftelsen beslutade att stänga gästhemmet och att säga upp 
8, 5 tjänster i sin verksamhet. De bidragsgivande myndigheterna har noga följt stiftelsens beslut.  
 Beträffande Stiftelsen Noaks Ark/Röda Korset har en revision utförts av den av 
förvaltningen upphandlande revisionsfirma Previsor. Revisionen gjordes på uppdrag av Statens 
Folkhälsoinstitut, Hälso- och sjukvårdsnämnden (HSO) Stockholms läns landsting (SLL) och 
socialtjänstförvaltningen. Denna revision visar att Stiftelsen även för bokslutet 2002 kommer att 
uppvisa ett negativt resultat, denna gång med drygt 1 mkr. 
 De bidragsgivande myndigheterna föreslog att respektive beslutande organ skulle bevilja 
Stiftelsen 250 tkr vardera i kompletterande bidrag för 2002. De bidragsgivande myndigheterna 
föreslog också att beslutsfattare inom de olika myndigheterna skulle besluta om oförändrat 
verksamhetsbidrag för Noaks Ark under de två första kvartalen 2003. OFU beslutade 2002-11-21 
enligt dessa två förslag. Myndigheterna kommer noggrant att följa Stiftelsen under denna tid 
genom revisionsfirman Previsor och eventuellt lägga fram annat förslag för återstående 
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utbetalningar under 2003. Organisations- och föreningsutskottet kommer att kunna ta ställning 
till ett förslag vid junisammanträdet. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås bevilja Noaks Ark ett grundbidrag med 393 750 kr för kvartal 1 och samma belopp 
för kvartal 2 under 2003. SotN föreslås vidare att reservera samma belopp för kvartal 3 och 4 
under 2003. OFU föreslås bevilja 250 tkr till familje-projektet och 100 tkr till resursgruppen. 
Pengarna föreslås tas ur hiv-anslaget. 
 
Posithiva Gruppen (PG) 
 
Posithiva Gruppen är en kamrat- och stödförening för hiv-positiva homo- och bisexuella män. 
Hiv-positiva bi- och homosexuella män får genom PG psykosocialt stöd och omsorg. PG har 
stor erfarenhet av hiv, mediciner, biverkningar och av att vara homosexuell. Genom åren har PG 
kommit att betyda mycket för hiv-positiva män. De har haft en plats där de inte behöver dölja att 
de drabbats av sjukdomen och kunnat tala med andra om sina problem. Många av PG:s 
medlemmar vill inte att någon som inte är hiv-positiv kommer till lokalen.  
 Även under 2003 kommer föreningen att ha öppet måndag – lördag. Soppkvällar kommer 
också fortsättningsvis att anordnas på måndagar och onsdagar. Föreningen anordnar även 
canastakväll och särskild öppenverksamhet för anhöriga. 
 Fler nya medlemmar har börjat besöka klubblokalen. Det var bland annat ett vinterläger som 
gjorde att nya medlemmar började söka sig till lokalen. PG vill under 2003 engagera fler 
medlemmar att arbeta volontärt. Föreningen har två halvtidsanställningar vid klubben och en 
heltidsanställning på kontoret och vill nu utöka med en halvtidsanställd medlemssekreterare. 
 Under 2003 kommer föreningen att delta som medarrangörer vid Pride-festivalen och där 
deltaga med informationstält.  
 Under de senaste tre åren har PG:s medlemmar fått uppleva att de inte längre behöver få 
aidsrelaterade sjukdomar. Kaposis Sarkom, en hudcancer som mest drabbat de homosexuella 
männen, är nästan borta. De flesta av medlemmarna får medicinsk behandling och många mår 
förhållandevis bra. Alla får i stort sett biverkningar som är olika svåra hos varje enskild individ. 
Tyvärr har en del av medlemmarna utvecklat resistens mot medicinerna. PG har ett antal 
volontärer som kan hjälpa medlemmarna när de har det som svårast. Volontärerna ger stöd och 
uppmuntran och erbjuder även praktisk hjälp i hemmen 
 PG har startat en ”HAART-skola”, Highly Active Anti Retroviral Treatment. En HAART-
behandling innebär att man använder tre eller flera preparat med olika angreppspunkter 
samtidigt. Alla hiv-positiva som inleder HAART-behandling svarar olika på behandlingen och 
mår oftast mycket illa. Därför har PG startat denna verksamhet för att på bästa sätt ta hand om 
varje individ som inleder en behandling och som informerar om hur varje medicin påverkar 
viruset.  Föreningen erhöll under 2001 verksamhetsbidrag ur bidrag till frivilligorganisationer med 367 
tkr och 525 tkr ur hiv/aidsbidraget. 
 Föreningen ansöker för 2003 om sammanlagt 1 060 tkr en ökning med nära 200 tkr jämfört 
med 2002. OFU har beslutat om 367 tkr för 2003 ur bidrag till frivillig-organisationer. 
Förvaltningen föreslår att OFU beslutar om oförändrat bidrag med 525 tkr ur hiv/aidsbidraget 
för 2003.  
Förslag till beslut:  
OFU föreslås bevilja Posithiva Gruppen 525 tkr ur hiv/aidsanslaget. 
 
RFSL-Stockholm 
 
Allt sedan hiv-epidemin började har den ojämförligt mest drabbade gruppen varit män som har 
sex med män. Av denna anledning är primärprevention riktad till män som har sex med män 
fortfarande av högsta prioritet. 
 RFSL Stockholms hiv-preventiva verksamhet syftar till att minska incidensen av hiv i 
gruppen män som har sex med män. Ett led i detta arbete är att verka för ökad 
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kondomanvändning, att skapa reflektioner över sexualbeteende i förhållande till hiv och att delge 
kunskaper till målgruppen om förekomst av hiv och spridningsvägar. Under 2003 kommer RFSL 
fortsätta sitt arbete med både ungdomar och vuxna bi- och homosexuella män. 
 Om man jämför gruppen homosexuella män med gruppen heterosexuella är hälsan ojämnt 
fördelad. Detta gäller inte bara hiv och hivs följder utan också psykosociala faktorer. Nyligen 
gjordes en undersökning i Norge som visar på högre självmords-frekvens och alkohol- och 
drogmissbruk hos homosexuella som också skattar sin hälsa lägre. Förvaltningen anser att det 
arbete som RFSL utför är värdefullt och förebyggande. 
 RFSL:s hälsofrämjande arbete med homosexuellas hälsa är strategiskt genomtänkt med 
stödprogram riktat till framförallt unga homosexuella. Kuratorerna på RFSL:s rådgivning har alla 
specialkompetens.  
 Hos föreningens kuratorer kan också hiv-positiva män få stöd och möjlighet att samtala om 
sjukdomens sociala kontext och livssituationen som bi- eller homosexuell. 
 Föreningen har under året varit föremål för utredning vad gäller såväl hemsida som broschyr. 
Förvaltningen har kontakt med föreningen och kommer kontinuerligt att informera utskottet. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås bevilja RFSL-Stockholm 779 tkr för första halvåret 2003 och reservera 
motsvarande belopp för andra halvåret 2003. Pengarna föreslås tas ur hiv/aids-anslaget. 
 
Outreach 2000 
 
Den utåtriktade primärpreventionen drivs huvudsakligen genom projekt Kondomleverantören 
som syftar till att tillhandahålla kondomer och popularisera användningen av dem. Arbetet 
bedrivs på arenor som besöks av målgruppen. Under 2001 var tolv män arvoderade för arbetet 
och dessa besökte ett stort antal klubbar och träffställen. Kortare och längre samtal har förts med 
tusentals män som har sex med män. 
 Projektet bygger på hiv/aidsförebyggande verksamhet och RFSL ser till att det finns 
kondomer och information om säker sex på videoklubbar och restauranger i Stockholm. Det är 
ett mycket framgångsrikt projekt när det gäller att nå män som inte går till RFSL. Många sexuella 
kontakter knyts just på videoklubbar och det är viktigt att det finns tillgång till information när 
man får kontakt med en tillfällig sexpartner. RFSL beviljades 400 tkr för 2001 för detta projekt. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås bevilja RFSL-Stockholm 200 tkr för projektet Outreach för första halvåret 2003 
och reservera motsvarande belopp för andra halvåret 2003. Pengarna föreslås tas ur hiv/aids-
anslaget. 
 
Kvinnocirkeln i Sverige  
 
Kvinnocirkeln (KCS) är en riksförening för hiv-positiva kvinnor i Sverige. Medlemmarna 
kommer från hela landet, många är dock från Stockholmsregionen. Föreningen har 40 
medlemmar. KCS styrelse har tidigare bedrivit föreningens arbete i ordförandens bostad. Från 
och med januari 2000 har de en egen lokal (ett rum) inom Noaks Arks lokaler.  
 Föreningen har under tre år beviljats 65 500 kr till hyra. Förvaltningen föreslår att föreningen 
inte erhåller det ansökta bidraget eftersom Noaks Ark redan erhållit total täckning för sin hyra 
för 2003. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås avslå Kvinnocirkeln i Sverige ansökan om 65 500 kr. 
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Järva Mansmottagning 
 
Sedan flera år har Landstinget förebygger Aids (LAFA), den lokala hälsoplaneraren vid Norra 
Stockholms sjukvårdsområde (NSSO) och Rinkeby stadsdelsförvaltning arbetat med att hitta 
former för att utveckla lokalt hälsofrämjande och förebyggande arbete kring sexualitet och 
samlevnad. Syftet är att förebygga hiv/aids och övriga STI (Sexually Transmitted Infections) 
samt oönskade graviditeter. 
 Efter flera års erfarenhet av lokal samverkan i Rinkeby har det visat sig att män ofta saknar 
möjligheter att diskutera frågor som gäller sexualitet och samlevnad med professionella. Det 
saknas aktörer på arenan. 
 I mötet med olika invandrargrupper har ett behov av ökade kunskaper om det manliga könet 
och sexualitet uttryckts. Detta behov har också påtalats av olika vårdgivare, t ex Sex- och 
samlevnadsenheten vid Karolinska sjukhuset (KS-SESAM) och RFSU-kliniken. Dessa menar att 
många män med invandrarbakgrund har behov av mer omfattande rådgivning, vård och 
behandling när det gäller STI och sexuella frågor. Av psykologiska, sociala och kulturella skäl är 
det emellertid inte vanligt att dessa problem tas upp i kontakterna med husläkaren eller andra i 
närsjukvården.  Av Stockholms läns ca 1 600 hivpatienter finns 31% inom NSSO: Sjukvårdskostnaden för en 
hivinfekterad person beräknas till ca 60 000 kr/år. Läkemedelskostnaden beräknas till 100 000 
kr/år. Uppskattningsvis är drygt hälften av alla hivinfekterade män. Detta kan innebära en 
sjukvårds- och läkemedelskostnad för hivpatienter inom NSSO på ca 40 mkr/år 
 Erfarenheterna från olika vårdgivare som möter män bosatta på Järvafältet visar att det finns 
stort behov av en lättillgänglig och närliggande STI-mottagning för provtagning, tidig diagnostik, 
kvalificerad rådgivning och behandling – utan tidsbokning och remissförfarande. 
 Kvinnorna är genom gynekolog- och barnmorskemottagningarna och barnavårds- och 
familjecentralerna relativt väl tillgodosedda vad gäller rådgivning i frågor gällande 
preventivmedel, STI, sexualitet och samlevnad. Denna service saknas i stor utsträckning för män. 
 På Järvafältet finns många boende som har sitt ursprung i länder med hög frekvens av 
hiv/aids och STI. Detta innebär också att kontakterna med länder som har hög förekomst av 
dessa sjukdomar är frekventa. Regelbundna besök i hemlandet är vanliga. 
 Norra Stockholms sjukvårdsområde (NSSO) har fattat beviljat Järva mansmottagning 900 tkr 
för 2002 och 2003. Målet är att förebygga spridningen av hiv/aids och övriga sexuellt överförda 
sjukdomar. Genom inrättandet av en mansmottagning vill landstinget även skapa förutsättningar 
för att förebygga psykosociala spänningar och våld i familjer.  
 Projektet har nu kommit igång i lokaler i Rinkeby. De tre involverade stadsdels-
förvaltningarna, Kista, Rinkeby och Spånga – Tensta, har vardera beviljat mottagningen 
kuratorsresurs om 10 timmar/vecka. 
 OFU beslutade 2002-06-11 att bevilja LAFA 100 000 kr 2002 för Järva mans-mottagning. 
LAFA ansöker om 200 tkr för 2003. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås bevilja LAFA 200 tkr för Järva Mansmottagning under 2003, pengarna föreslås tas 
ur hiv/aids-anslaget. 
 
STÖD TILL UNGDOMSMOTTAGNINGAR 
 
Stadsmissionens ungdomsmottagning 
 
Stadsmissionens ungdomsmottagningen finns i Gamla stan och verksamheten drivs av 
Stadsmissionen med stöd Stockholms läns landsting och Stockholms stad. Mottagningen vänder 
sig till ungdomar och unga vuxna till 25 år, det finns ingen nedre åldersgräns. Genomsnittsåldern 
är 21 år. De flesta som söker sig till denna mottagning är äldre ungdomar/unga vuxna, till 
skillnad från stadsdelarnas ungdomsmottagningar. Dessa äldre ungdomar eller unga vuxna, är en i 
många sammanhang glömd grupp och de upplever sig inte ha någonstans att vända sig. 
Besökarna kommer till mottagningen med frågor och problem i samband med sexualitet och 
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samlevnad. Ungdomstiden är idag förlängd. Ungdomar studerar, åker utomlands eller bor hemma 
längre för att de ej har råd att skaffa/hyra egen lägenhet. Familjebildning är något många skjuter 
på till 30-årsåldern. Ofta har problemen en djupare existentiell dimension eller kan handla om 
svåra upplevelser som sexuella övergrepp, kulturkrockar och könstympningsproblem. En 
problemställning som har accentuerats är invandrarungdomars behov av att diskutera problem 
som uppstår mellan föräldrars traditioner från hemlandet och det svenska synsättet och livsstilen. 
Personalen är kompetent och mottagningens utformning upplevs som trygg av besökarna. 
 Under 2001 tog mottagningen emot nära 3 000 besök och under 2002 har besöken ökat till 3 
900. 
 Verksamheten förebygger fysisk, psykisk och social ohälsa och kan hjälpa unga att ta sig 
igenom kriser på ett konstruktivt sätt. Man har kortare och längre samtals-kontakter kring 
samlevnadsfrågor och krisbearbetning, provtagningar, hiv-tester, undersökningar, förskrivning av 
preventivmedel samt kondomutdelning. 
 Stadsmissionens ungdomsmottagning är en av tre innerstadsmottagningar tillsammans med 
Östermalm och Maria Gamla stan. De två senare mottagningarna har mycket stor 
besöksfrekvens och då trycket på den egna mottagningen blir för stor hänvisar de till 
Stadsmissionens ungdomsmottagning. Stadsmissionen har under en rad år årligen beviljats bidrag 
med 600 tkr. För 2002 erhöll mottagningen ökad bidragsgivning från såväl landstinget som OFU. 
Förvaltningen anser att det är viktigt att mottagningen får möjlighet att fortsätta sin verksamhet 
med tanke på att de vänder sig till äldre tonåringar och unga vuxna.  
 Denna ungdomsmottagning riktar sig också speciellt till medlemmar från Afrikas kvinnors 
nätverk. De har därför specialiserat sig på frågor som gäller hiv- virus och könsstympning. 
 Det ekonomiska ansvaret fördelas mellan Stockholms Stadsmission, Södra Sjukvårdsområdet, 
Socialtjänstnämnden, Stockholm och Hälso- och sjukvårdsnämnden.  
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås bevilja Stadsmissionens ungdomsmottagning 832 tkr ur hiv/aidsanslaget. 
 
Stadsdelsförvaltningarnas ungdomsmottagningar 
 
Det finns för närvarande 13 ungdomsmottagningar inom stadsdelsnämnderna i Stockholm. 
Gemensamt för alla mottagningar är att de tar emot ett stort antal besök årligen. Under de två 
senaste åren beskriver förvaltningarna i sina verksamhetsberättelser att problembilden kring 
besökarna blir allt tyngre. Många vill träffa kuratorn för att bland annat prata om 
identitetsproblem, psykiatriska problem, ätstörningar, familjeproblem, abortfrågor och sexuella 
övergrepp. Ungdomsmottagningar som ligger i invandrartäta områden beskriver också att de allt 
oftare kommer i kontakt med unga flickor med hedersrelaterade problem. 
 Alla förvaltningar utom två ansöker om mer pengar för 2003. Förvaltningen anser att det inte 
är det statliga hiv/aidsbidraget som ska bekosta kuratorstjänster på stadsdelsförvaltningarnas 
ungdomsmottagningar. Detta bidrag ska användas till STI/hiv-förebyggande arbete. Övriga 
sociala insatser som efterfrågas ligger inom den egna stadsdelsnämndens ansvarsområde. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås för sin del bevilja de stadsdelsnämnder som har ungdomsmottagning bidrag enligt bilaga 1 
(ej här tryckt). 
 
Stockholms skolors ungdomsmottagning 
 
1. Socionomprojekt: Socionomen/ kuratorn står för den psykosociala kompetensen på 

mottagningen. Kuratorn erbjuder ungdomar enskilda samtal, samtal med föräldrar, i grupp 
eller rådgivning per telefon. Socionomen/kuratorn står för en stor del av det utåtriktade och 
förebyggande arbetet vid mottagningen. 
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2. Hiv-projekt: Mottagningen sprider kunskap om STI/hiv-prevention genom att ta emot 
studiebesök, besöka skolor och andra institutioner/instanser samt genom fortbildning av 
mottagningens personal. 

 
3. Pojkmottagning: Mottagningen ger pojkar kvalificerat omhändertagande utifrån de 

frågeställningar och bekymmer som är specifikt för pojkar. Mottagningen erbjuder öppen 
mottagning mellan kl 14.00 – 16.00 på fredagar då det finns manlig och kvinnlig personal 
med hög medicinsk kompetens. 

 
4. Mottagning med inriktning på sexuellt överförbara sjukdomar: Med anledning av att sexuellt 

överförbara sjukdomar har ökat i Stockholm har mottagningen under hösten 2001 startat en 
speciell mottagning för att snabbare kunna handha dessa frågor. Denna mottagning har 
erhållit 100 tkr i bidrag från Statens Folkhälsoinstitut men saknar 80 tkr för kostnader för 
provtagningar under 2002. 

 
Utbildningsförvaltningen ansöker om 600 tkr för 2003. Det har kommit till förvaltningens 
kännedom att skolförvaltningen sagt upp sitt avtal med Norrmalms och Kungsholmens 
stadsdelsnämnder till halvårsskiftet 2003. Förvaltningen föreslår att utbildningsförvaltningen 
totalt erhåller 250 tkr för de två första kvartalen och att SotN reserverar samma belopp för de två 
sista kvartalen 2003. Förvaltningen avser att följa denna utveckling och lägga fram ett nytt förslag 
till beslut vid OFU:s junisammanträde. 
 
Förslag till beslut 
OFU föreslås för sin del bevilja Stockholm skolors ungdomsmottagning 125 tkr för vardera 
första och andra kvartalet 2003 och reservera motsvarande belopp för tredje och fjärde kvartalen 
i avvaktan utredning. 
 
REMISS 
 
Ärendet har remitterats till stadsledningskontoret. 
 
Stadsledningskontorets tjänstutlåtande av den 15 maj 2003 är huvudsakligen av 
följande lydelse. 
 
Stadsledningskontoret har med socialtjänstnämndens beslut som grund tagit fram ett förslag till 
hur statsbidrag avseende förebyggande HIV/Aids-verksamhet skall fördelas till stadens 
nämnder. Vilket motsvarar fördelningen tidigare år. 
 Stadsledningskontoret föreslår att till verksamhet vid ungdomsmottagningarna fördelas totalt 
3 100 tkr, varav 2 600 tkr till stadsdelsnämnderna och 500 tkr till utbildningsnämnden. 
Resterande medel om 10 260 tkr fördelas till socialtjänstnämnden. Förslag till fördelning för år 
2003 redovisas i bilaga 1.  
 



 16 

Bilaga 1 
 
Förslag till fördelning av statsbidrag avseende förebyggande HIV/Aids-verksamhet år 
2003 
 
 
Ungdomsmottagningar  
 (i tkr) 
Stadsdelsnämnd  
Stadsdelsnämnd Kista 200 
Stadsdelsnämnd Rinkeby 200 
Stadsdelsnämnd Spånga-Tensta 200 
Stadsdelsnämnd Hässelby-Vällingby 200 
Stadsdelsnämnd Östermalm 400 
Stadsdelsnämnd Maria-Gamla stan 400 
Stadsdelsnämnd Enskede-Årsta  200 
Stadsdelsnämnd Farsta 200 
Stadsdelsnämnd Vantör 200 
Stadsdelsnämnd Liljeholmen 200 
Stadsdelsnämnd Skärholmen 200 
Summa stadsdelsnämnder 2 600 
  
  
Utbildningsnämnden 500 
  
  
  
Övriga ändamål  
  
Socialtjänstnämnden 10 260 
  
  
  
  
TOTALSUMMA 13 360 
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Bilaga 2 
 
 

§ 7 
Förslag till fördelning av statsbidrag avseende HIV/Aids-insatser i Stockholms stad för 
2003 
Dnr 420-6/2003 
 
Organisations- och föreningsutskottets beslut 
 
1. Organisations- och föreningsutskottet beslutade att bevilja Föreningen Afrikaner i 

Stockholm (FAIS) 300 000 kr ur hiv/aids-anslaget. 
 
2. Organisations- och föreningsutskottet beslutade att bevilja RFSU – Stockholm 1 280 000 

kr ur hiv/aids-anslaget. 
 
3. Organisations- och föreningsutskottet beslutade i övrigt att bevilja bidrag till hiv/ aids-

insatser enligt förvaltningens tjänsteutlåtande (bilaga 1).  
 
4. Organisations- och föreningsutskottet beslutade att överlämna ärendet till 

socialtjänstnämnden för beslut om stadens ungdomsmottagningar. 
 
5. Paragrafen justerades omedelbart. 


