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Europa-Parlamentets beslutning om en rettighedsbaseret tilgang til EU's indsats mod
hiv/aids

Europa-Parlamentet,

der henviser til den kommende 18. internationale aids-konference: "Right Here, Right Now",
som aftholdes i Wien den 18.-23. juli 2010,

der henviser til forpligtelseserklaeringen om hiv/aids, "global krise — global handling", der
vedtoges af FN's Generalforsamling under dennes 26. serlige samling den 27. juni 2001,

der henviser til FN's Generalforsamlings (UNGASS) sarlige samling pé hejt plan om
hiv/aids den 2. juni 2006 og den politiske erklering, som vedtoges ved den lejlighed,

der henviser til UNAIDS' internationale retningslinjer om hiv/aids og menneskerettigheder
fra 2006 baseret pa den anden internationale hering om hiv/aids og menneskerettigheder,
som blev atholdt i Geneéve den 23.-25. september 1996, samt den tredje internationale hering
om hiv/aids og menneskerettigheder, som blev aftholdt i Gene¢ve den 25.-26. juli 2002,

der henviser til WHO's rapport "Towards Universal Access: Scaling up Priority HIV/AIDS
Interventions in the Health Sector",

der henviser til Abuja-erkleringen af 27. april 2001 om hiv/aids, tuberkulose og andre
smitsomme sygdomme samt til Afrikas felles holdning med henblik pd UNGASS-medet pa
hejt plan 1 2006 og opfordringen til fremskyndelse af indsatsen for sikring af universel
adgang til hiv-, aids-, tuberkulose- og malariabehandlingstjenester 1 Afrika, der blev
undertegnet af Den Afrikanske Union den 4. maj 2006 1 Abuja,

der henviser til sine beslutninger af henholdsvis 6. juli 2006 om hiv/aids: tid til handling, af
24. april 2007 om bekaempelse af hiv/aids i EU og EU's nabolande 1 perioden 2006-2009, og
af 20. november 2008 om hiv/aids: tidlig diagnosticering og tidlig behandling,

der henviser til Radets konklusioner om fremskridt med det europaiske handlingsprogram til
bekaempelse af hiv/aids, malaria og tuberkulose gennem eksterne foranstaltninger (2007-
2011) fra november 2009,

der henviser til Kommissionens meddelelse om bekampelse af hiv/aids 1 EU og EU's
nabolande og strategien for bekampelse af hiv/aids i EU og EU's nabolande i perioden 2009-
2013,

der henviser til UNAIDS' rapport fra 2009 om den globale aids-epidemi,
der henviser til UNAIDS' Outcome Framework 2009-2011,
der henviser til FN's millenniumrapport "Millenium Development Goals 2010",

der henviser til sin beslutning af 15. juni 2010 om de fremskridt, der gores med hensyn til
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opfyldelse af millenniumudviklingsmélene: midtvejsevaluering som forberedelse til FN's
mede pd hejt plan i september 2010,

— der henviser til forretningsordenens artikel 110, stk. 4,

A. der henviser til, at antallet af mennesker, der lever med hiv/aids, fortsetter med at stige, og at
det anslas, at 33,4 millioner mennesker lever med hiv/aids pa verdensplan, samt at der,
hvilket iser er bekymrende, er 2,7 millioner nye smittede i 2008, hvilket betyder, at hiv/aids
udger en global nedsituation, som kraver ekstraordinare og omfattende globale tiltag,

B. der henviser til, at hiv/aids fortsat er en af de vigtigste drsager til dedsfald pd verdensplan og
kostede 2 millioner menneskeliv 1 2008 samt forventes at fortsette med at vare en betydelig
global arsag til for tidlig ded 1 de kommende artier,

C. der henviser til, at anslaet fem millioner mennesker i1 lav- og mellemindkomstlande ved
udgangen af 2009 modtog antiretroviral behandling — en tidobbelt stigning i labet af fem ar
og en optrapning af indsatsen uden fortilfalde i1 folkesundhedens historie,

D. der henviser til, at antallet af nye smittede fortsetter med at overstige behandlingsomfanget
og, at to tredjedele af de mennesker, som havde behov for behandling 1 2009, ikke fik den,
hvilket betyder, at ti millioner mennesker ikke havde adgang til den nedvendige effektive
behandling,

E. der henviser til, at Afrika syd for Sahara fortsat er det hardest ramte omrade med 22,4
millioner mennesker, der lever med hiv/aids, og 71 % af alle nye hiv/aids-infektioner 1 2008,

F. der henviser til, at der er sterke beviser for, at forebyggelse af hiv/aids er et effektiv middel
til at mindske antallet af nye smittede,

G. der pépeger, at der er en stor kloft i programmeringen med hensyn til indsatsen for at
inddrage personer, der lever med hiv/aids, 1 forebyggelsesarbejdet - navnlig det arbejde, der
specifikt sigter pa personer, som liver med hiv/aids - og indsatsen for at reducere
stigmatisering og diskrimination,

H. der henviser til, at kvinder og piger fortsat i uforholdsmeessig hej grad er ramt af hiv/aids,
idet kvinder tegner sig for ca. 60 % af hiv/aids-smittetilfeeldene 1 Afrika syd for Sahara, og
hiv/aids fortsat er den vigtigste arsag til sygdom og ded hos kvinder i den fodedygtige alder,

I. der henviser til, at de nuvarende hiv-forebyggelsesmuligheder ikke er tilstreekkelig effektive
til beskytte kvinder, og at forebyggelsesmetoder sdsom kondomer og seksuel atholdenhed
ikke er realistiske lgsninger for mange kvinder, navnlig hvis de er gift, ensker at fa bern eller
er 1 fare for at blive udsat for seksuel vold, og at sikre og effektive vacciner eller
mikrobicider kunne give kvinder effektive nye midler til at beskytte sig mod hiv uden at
begranse deres muligheder for at fa bern,

J. der henviser til, at der foreligger stadig flere beviser for, at risikoen for at blive smittet er
storre blandt visse neglegrupper sdsom sexarbejdere, mand der har sex med mand,
transseksuelle, fengselsindsatte, stiknarkomaner, indvandrergrupper, flygtninge og mobile
arbejdstagere 1 nasten alle regioner, herunder ogsé i lande med udbredte epidemier, men at
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hiv/aids-forebyggelsesprogrammerne for disse grupper generelt er lavt prioriterede og
underfinansierede,

der henviser til, at ca. 30 % af de hiv-smittede 1 EU som folge af den stigmatisering, der er
forbundet med hiv/aids, ikke er klar over, at de er hiv/aids-positive, og at underseggelser tyder
pa, at ikke-diagnosticeret smitte fremmer overforslen af hiv/aids og eger risikoen for tidlig
dad for mennesker, der lever med hiv/aids,

der henviser til, at det ifelge WHO's rapport fra 2009, "Towards Universal Access-Progress:
Scaling up priority HIV/AIDS Interventions in the Health Sector", skennes, at dekningen
med antiretroviral behandling 1 Europa og Centralasien ligger pa blot 23 %, hvilket betragtes
som temmelig lavt, set i lyset af situationen i Rusland og Ukraine,

. der pdpeger, at sex med en person af samme kon fortsat 1 meget hgj grad er stigmatiseret,

navnlig 1 Afrika syd for Sahara, hvor 31 lande kriminaliserer frivillig sex mellem voksne af
samme kon, fire lande idemmer dedsstraf herfor, og andre lande idemmer straffe pa over ti
ars fengsel, og at en sddan stigmatisering hindrer det forebyggende arbejde omkring
hiv/aids,

der henviser til, at kriminaliseringen af stofmisbrugere i mange lande forhindrer disse i at fa
adgang til hiv/aids-forebyggelse, -behandling, -pleje og -statte og virker forsteerkende pa den
hiv/aids-overfersel, som er forbundet med stiknarkomani,

der henviser til, at der fortsat er 106 lande, som har love og politikker, der udger en betydelig
hindring for en effektiv indsats mod hiv/aids,

der henviser til, at anslaet 17,5 millioner bern - heraf langt de fleste 1 Afrika syd for Sahara -
mistede en eller begge foraldre til hiv/aids 1 2008, og at sddanne bern ofte er udsat for
stigmatisering og diskrimination og undertiden nagtes adgang til basale tjenester som f.eks.
undervisning og bolig, samtidig med at de har en gget sdrbarhed over for hiv/aids-smitte,

der henviser til, at man ikke har vearet tilstreekkelig opmaerksom pé forbindelsen mellem
hiv/aids og handicap, selv om personer med handicap indgér i alle de neglegrupper, der har
en forhgjet risiko for at blive smittet med hiv/aids, og er ugunstigt stillet med hensyn til
adgang til forebyggelse, behandling og pleje,

der papeger, at en rettighedsbaseret tilgang til indsatsen mod hiv/aids er en afgerende
forudsatning for at kunne standse epidemien,

. bekreefter pa ny, at adgang til sundhedspleje er omfattet af verdenserklaringen om

menneskerettigheder, og at regeringerne er forpligtet til at leve op til deres ansvar ved at stille
offentlige sundhedstjenester til rddighed for alle;

mener samtidig, at EU skal legge stor vaegt pd at beskytte og stotte
menneskerettighedsforkeempere 1 og uden for EU, herunder personer, der navnlig
koncentrerer deres indsats om at oplyse befolkningerne om hiv/aids; opfordrer i denne
forbindelse nastformanden i Kommissionen/Unionens hgjtstdende repraesentant for
udenrigsanliggender og sikkerhedspolitik til at sikre, at alle konkrete aktioner og
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foranstaltninger 1 EU's retningslinjer om menneskerettighedsforkempere gennemfores pa
beherig vis for civilsamfundsreprasentanter, der er aktive pa hiv/aids-omradet;

3. anmoder Kommissionen og Rédet om at leve op til deres tilsagn og optrappe deres indsats
mod hiv/aids som en global folkesundhedsprioritet med menneskerettigheder som et centralt
element 1 hiv/aids-forebyggelse, -behandling, -pleje og -stette, bl.a. som led i EU's
udviklingssamarbejde;

4. opfordrer Kommissionen og Radet til at fremme bestraebelserne pé at afkriminalisere
utilsigtet hiv/aids-overforsel og -eksponering!, bl.a. ved at tilskynde til anerkendelse af
hiv/aids som et handicap 1 forbindelse med geldende og fremtidig lovgivning om forbud
mod forskelsbehandling;

5. opfordrer de baltiske stater, Rusland og Ukraine til at iveerksaette politikker for en malrettet
bekempelse af hiv/aids pa deres respektive omréder;

6. opfordrer Kommissionen og Rédet til 1 den politiske dialog, de forer pa globalt og nationalt
plan, at fremme bedste politikker og praksisser for s& vidt angér en rettighedsbaseret tilgang
til hiv/aids ved at:

— sikre, at menneskerettighederne — herunder de seksuelle og reproduktive
sundhedsrettigheder’— for mennesker, der lever med hiv/aids, og andre neglegrupper
fremmes, beskyttes og respekteres

— satte ind mod de vigtigste skonomiske, juridiske, sociale og tekniske barrierer, herunder
love og praksisser af straffende karakter, som hindrer en effektiv indsats mod hiv, navnlig
for neglegrupper

— stotte revision og @&ndring af love, der udger en hindring for effektive, evidensbaserede
hiv/aids-programmer og -tjenesteydelser, navnlig for neglegrupper

— bekampe alle former for lovgivning eller afgerelser, der kriminaliserer utilsigtet hiv-
overforsel eller giver naring til diskrimination af mennesker, der lever med hiv/aids, samt
fordemme og tage skridt mod juridiske hindringer for effektive hiv-foranstaltninger for
kvinder og piger, herunder restriktive love vedrerende seksuel og reproduktiv sundhed,
arve- og ejendomslove, berneegteskabslove etc.

— gore menneskerettigheder til et centralt element 1 beslutninger om tildeling af midler til
indsatsen mod hiv/aids i og uden for EU

— udarbejde hiv/aids-programmer, der er skreeddersyet til personer, som lever med hiv/aids,
og andre neglegrupper, og sigter pa at satte enkeltpersoner og lokalsamfund i stand til at

! Ifelge UNAIDS' Policy Brief om kriminalisering af hiv-overfersel, ber regeringerne begreense kriminaliseringen til

at omfatte tilfeelde af forsatlig international overforsel, dvs. de tilfzlde, hvor en person, som ved, at han/hun er hiv-

smittet, foretager en handling med det formaél at overfore hiv, og i praksis gor det.

2 Fremme af og hensyntagen til de seksuelle og reproduktive sundhedsrettigheder for mennesker, der lever med

hiv/aids, er et nagleeclement i en menneskerettighedsbaseret tilgang til hiv. En sadan tilgang ber afspejle den ret, som

mennesker, der lever med hiv/aids, har til et fuldgyldigt og tilfredsstillende seksualliv, og respektere hiv-positives

valg og ensker med hensyn til at fa bern.
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reagere pa hiv/aids, mindske risikoen for og sarbarheden over for hiv/aids-smitte samt
mildne de negative virkninger af hiv/aids

— lette og fremme neglegruppers meningsfulde deltagelse 1 udformningen, gennemforelsen,
overvagningen og evalueringen af programmeringen af hiv/aids-forebyggelse, -
behandling, -pleje og -stette samt mindske stigmatiseringen og diskriminationen

— lette den universelle adgang til sundhedspleje hvad angér savel hiv/aids-relateret
forebyggelse, behandling, pleje og statte som anden, ikke-hiv/aids-relateret laegehjaelp

— lette adgangen til uddannelse og beskaftigelse for mennesker, der lever med hiv/aids, og
andre neglegrupper

— sikre, at den fremtidige overvégning af fremskridtene i kampen mod hiv/aids omfatter
indikatorer, som gor det muligt direkte at fokusere pa og vurdere
menneskerettighedsaspekterne 1 forbindelse med hiv/aids

— respektere principperne om informeret samtykke, fortrolighed og rddgivning 1 forbindelse
med hiv/aids-testning og andre hiv/aids-relaterede tjenesteydelser

— bekampe stigmatisering og forskelsbehandling af personer, som lever med hiv/aids, og
andre neglegrupper, samt varne om deres ret til tryghed og beskyttelse mod overgreb og
vold

— fremme og lette deltagelsen af mennesker, der lever med hiv/aids, og andre neglegrupper
1 hiv/aids-tiltag

— yde objektiv og neutral information om sygdommen

— give mennesker magt, evne, viden og ressourcer til at beskytte sig selv mod at hiv/aids-
smitte

opfordrer Kommissionen og medlemsstaterne til navnlig at tilgodese kvinders behov for
hiv/aids-forebyggelse ved at udvide adgangen til seksuelle og reproduktive
sundhedsplejeprogrammer, hvori testning, radgivning og forebyggelse omkring hiv/aids er
fuldt integreret, og ved at bekaempe de underliggende sociookonomiske faktorer, der bidrager
til kvinders hiv/aids-risiko, som f.eks. manglende ligestilling, fattigdom, manglende
gkonomiske og uddannelsesmassige muligheder, manglende juridisk beskyttelse og
manglende respekt for deres menneskerettigheder;

opfordrer EU og medlemsstaterne til at yde en rimelig og fleksibel stotte til forskning i nye
forebyggelsesteknologier, herunder vacciner og mikrobicider;

finder det staerkt bekymrende, at halvdelen af alle nye hiv-tilfaelde forekommer blandt bern
og unge; opfordrer derfor Kommissionen og medlemsstaterne til at tilgodese berns og unges
behov for hiv/aids-forebyggelse, -behandling, -pleje- og stotte og serge for, at de har adgang
til hiv/aids-tjenesteydelser, herunder navnlig tidlig diagnosticering af spaedbern,
hensigtsmassig og prismassigt overkommelig antiretroviral medicin, psykosocial stette samt
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social og retlig beskyttelse;

10. opfordrer Kommissionen og medlemsstaterne til at stotte handicappedes deltagelse i hiv/aids-
indsatsen, inkorporere hensynet til deres menneskerettigheder i nationale strategiske planer
og politikker pé dette omréde og sikre, at de har adgang til hiv/aids-tjenester, der bdde er
skraeddersyet til behovene og svarer til de tjenester, der er til rddighed for andre
samfundsgrupper;

11. opfordrer Kommissionen og medlemsstaterne til at statte skadesreducerende programmer for
feengselsindsatte og stiknarkomaner;

12. opfordrer Kommissionen og Rédet til rette en indtreengende anmodning til de lande, som er
hardest ramt af hiv og aids, om at etablere koordinerede, gennemsigtige og ansvarlige
nationale hiv-politiske rammer for at sikre adgangen til og effektiviteten af hiv-relaterede
foranstaltninger til forebyggelse og pleje, opfordrer i den forbindelse Kommissionen til at
statte nationale regeringer og involvere civilsamfundet i en forbedring af den meget
begraensede dekning med programmer, som tilsigter at begranse stigmatisering og
forskelsbehandling, og oge adgangen til domstolene 1 forbindelse med nationale hiv/aids-
tiltag;

13. opfordrer Kommissionen og Rédet til at arbejde sammen med UNAIDS og andre partnere
med henblik pé at forbedre indikatorerne til méling af fremskridt og deling af viden pa
globalt, nationalt og programmatisk niveau for at reducere hiv/aids-relateret stigmatisering
og forskelsbehandling, herunder indikatorer, som er specifikke for neglegrupperne;

14. anmoder Kommissionen og Rédet om at stette arbejdet i den nyligt oprettede "Global
Commission on HIV and the Law" med henblik pa at sikre, at lovgivningen virker til gunst
for effektive tiltag mod hiv/aids;

15. opfordrer Kommissionen og Rédet til at padlegge Den Europ®iske Unions Agentur for
Grundleggende Rettigheder at indsamle yderligere dokumentation vedrerende
menneskerettighedssituationen for mennesker, der lever med hiv/aids, og andre neglegrupper
i Europa, under sarlig hensyntagen til deres sarbarhed over for flere forskellige former for
diskrimination (multidiskrimination);

16. opfordrer alle medlemsstater og Kommissionen til at afsatte mindst 20 % af alle
udviklingsudgifter til grundleeggende sundhed og uddannelse, oge deres bidrag til den
globale fond til bekaempelse af hiv/aids, tuberkulose og malaria og ege deres bevillinger til
andre programmer, som har til formal at styrke sundheds- og lokalsamfundssystemer;
opfordrer udviklingslande til at prioritere sundhedsudgifterne 1 almindelighed og bekaempelse
af hiv/aids 1 s@rdeleshed og opfordrer Kommissionen til at give partnerlande incitamenter til
at fremme prioriteringen af sundhed som et centralt omrade i landestrategidokumenterne;

17. opfordrer alle medlemsstater og Kommissionen til at modvirke den bekymrende nedgang i
stotten til fremme af seksuel og reproduktiv sundhed og hertil knyttede rettigheder i
udviklingslandene og til at stette politikker vedrerende behandling af seksuelt overforte
infektioner og udlevering af reproduktive sundhedsprodukter i form af livreddende
leegemidler og svangerskabsforebyggende midler, herunder kondomer;
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18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

opfordrer EU til at fortsatte med at arbejde gennem en blanding af finansielle instrumenter
pé globalt og nationalt plan 1 tilgift til budgetstotten og via relevante organisationer og
mekanismer, som har vist sig effektive til at tilgodese menneskerettighedsdimensionen af
hiv/aids, herunder navnlig civilsamfundsorganisationer og organisationer i lokalsamfundene;

opfordrer Kommissionen, medlemsstaterne og det internationale samfund til at vedtage
retsforskrifter for at sikre overkommelige hiv-effektive legemidler, herunder antiretrovirale
og andre sikre og effektive legemidler, diagnostik og relaterede teknologier til forebyggende,
helbredende og palliativ pleje af hiv og beslegtede opportunistiske infektioner og tilstande;

kritiserer bilaterale og regionale handelsaftaler, der omfatter bestemmelser, som er mere
vidtgdende end WTO's Trips-aftale ("Trips-plus") og dermed i praksis leegger hindringer i
vejen for, hvis ikke de direkte begranser, de beskyttelsesforanstaltninger, der er fastsat ved
Doha-erkleringen for at sikre, at sundhed har forrang frem for kommercielle interesser;
fremhaver det ansvar, som de lande, der legger pres pé udviklingslande for at undertegne
sadanne frihandelsaftaler, padrager sig;

fremhaver, at tvangslicenser og differentierede priser ikke fuldt ud har lgst problemet, og
opfordrer Kommissionen til at foresla nye losninger for at sikre reel adgang til hiv/aids-
behandling til overkommelige priser;

roser det Veerktojsscet til fremme og beskyttelse af alle menneskerettigheder for lesbiske,
basser, bi- og transseksuelle, som Radets Menneskerettighedsgruppe har vedtaget, og
opfordrer Radet og Kommissionen til at fore dets anbefalinger ud i livet;

opfordrer de EU-institutioner, der pd deres respektive felter udarbejder éarlige rapporter om
situationen pa menneskerettighedsomradet, til ogsé at satte fokus pa hiv-relaterede
menneskerettigheder i disse rapporter pa en saidan made, at de giver en stemme til
mennesker, som lever med hiv, og dem, som har en serlig smitterisiko;

opfordrer Kommissionen og medlemsstaterne til at bekrefte deres stotte til punkt 16 i Radets
konklusioner om fremskridt med det europaiske handlingsprogram fra november 2009,
hvori det opfordrer til iveerksattelse af en bred heringsproces med medlemsstaterne og andre
interessenter med henblik pd udarbejdelse af et europaeisk handlingsprogram til bekempelse
af hiv/aids, malaria og tuberkulose gennem eksterne foranstaltninger for 2012 og derefter,
samt til at legge deres vagt bag etableringen af EU-aktionshold, der skal fungere som
instrument for Kommissionen og medlemsstaterne for en fzlles indsats pa fastlagte
prioriterede omréder;

palaegger sin formand at sende denne beslutning til Radet, Kommissionen, medlemsstaternes
parlamenter, FN's generalsekreter, De Forenede Nationers Fellesprogram for Bekeempelse
af hiv og aids (UNAIDS), Verdenssundhedsorganisationen og arrangererne af den 18.
internationale aids-konference.
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