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Overgripande bedémning av insatsportfoljens
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Overgripande bedémning av maluppfyllelse

Utbetalt belopp inom strategin 361 MSEK Totalt strategibelopp: 360 MSEK
2014

Avtalat belopp: 400 MSEK Strategiperiod: 2012-2015

Antal avtalade insatser 2014-12- RVES W& ClIiW)] Utbetalt belopp inom andra 37 MSEK
31: anslagsposter* som gick till
landet/regionen 2014:

*) Av dessa var 30 aktiva **)Norge/NORAD finansierade insatser med 37,5 MSEK utdver strategibeloppet 2014.

Analys och bedémning

Portféljens sammansattning och uppnadda resultat under ar 2014 svarar val mot strategimal,
underliggande arbetsomraden och forvantade resultat i gallande strategi. Sektormalen bedoms
uppfyllda i allt vasentligt och insatsportfoljen genomfors enligt plan. Darfér har gront valts for att
sammanfatta genomforandet. Dock vill UM patala en del utmaningar som beskrivs under respektive
malomrade. Ett exempel ar stod relaterat till beteendeforandringar och forandrade sociala strukturer
som ar komplext, tidskravande och svarmatbart. Andra exempel ar att forandringstakten for att
forbattra kvinnor och flickors levandsvillkor ar langsam och att manga fler behéver nas. UM gor anda
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bedémningen att arbetet har genomslag, ar relevant och uppnar resultat. Bristande kapacitet hos hbt-
organisationer utgor ett hinder for att na vissa resultat. Inom det sista malomradet har fler resultat
uppnatts under 2014 jamfort med tidigare ar och darfor har maluppfyllelsen forbattrats fran rott till
gult.

Den ekonomiska redovisningen ovan visar att delegerade medel utnyttjats fullt 2014. Tillsammans
med Norges bidrag betalades 398 miljoner kronor ut och prognosen for sakanslaget uppfylldes.
Verksamhet pagar nu i samtliga insatser som varit planerade for genomforande av gallande strategi.

UMs samarbete involverar en bredd av regionala aktorer som bidragit till strategins maluppfyllelse
genom kapacitetsuppbyggnad, paverkansarbete, tekniskt stod, normativt arbete, metodutveckling och
forskning samt tillhandahallande av hélso- och sociala tjanster. Viktiga och eftersatta behovsomraden
har utkristalliserats genom samarbete med partners, deltagande i olika regionala fora och under
processen med att utveckla ett underlag till resultatforslag for en ny regional strategi under 2014.
Under aret har initiativ tagits for att forsoka anpassa aven nuvarande portfolj efter dessa
behovsomraden sa langt som mojligt inom ramen for gallande strategi.

Statistiken for hiv gar i positiv riktning men hiv ar fortsatt en av de framsta orsakerna till sjuklighet
och dodlighet i Afrika soder om Sahara dar 25 miljoner lever med hiv' Epidemin utgor fortfarande ett
stort hinder for social och ekonomisk utveckling i regionen. Den tidigare vertikaliseringen av hiv och
aids frangas mer och mer till forman for mer holistiska angreppssatt. Det ar en utveckling dar flera av
vara partners varit foregangare. Detta galler saval forebyggande, vard och behandling dar stravan &r att
hiv- och halsotjanster i allt 6kande utstrackning erbjuds pa ett integrerat satt. | verksamhet dar
psykosocialt stod erbjuds utgors malgruppen alltmer av sarbara och riskutsatta grupper snarare &n, att
som tidigare, anvanda hiv och aids som kriterium for urval.

Kostnaderna for vard och behandling uppgar dock till en allt hogre andel av landers halsobudgetar och
flertalet lander i regionen &r beroende av extern finansiering®. Barn har betydligt samre tillgang till
mediciner och behandling an vuxna® Sarskilt oroande &r att unga manniskor, speciellt unga flickor,
utgor en oproportionellt stor andel av nyinfekterade.* Satsning p& ungdomars kunskap om och tillgéng
till SRHR®, halsotjanster inklusive preventivmedel &r fortfarande eftersatt och manga ganger ifrégasatt.
Vald mot kvinnor och brist pa jamstalldhet ar utbrett i regionen och ar en underliggande orsak till
saval det hoga antalet tonarsgraviditeter ® som spridning av hiv bland unga flickor.

De grupper som &r sérskilt utsatta for att smittas av hiv och diskriminerade grupper har fortfarande
ofta svart att fa tillgang till forebyggande insatser, vard och behandling. Ett konservativt och
hardnande klimat kring rattighetsfragor forknippas ofta med hbt-personers rattigheter, vilket leder till
att manga lander véljer att ta avstand fran stora delar av SRHR-agendan. Sexualundervisning ar ett
exempel pa detta, dar viljan att driva igenom olika policyer och beslut ofta saknas och olika budskap
ges pa nationell, regional och global niva.

I takt med den ekonomiska utvecklingen i sodra och ostra Afrika ges 6kade mojligheter till nationell
finansiering och utfasning av bistand. Trots att manga lander i regionen nu klassas som
medelinkomstlander har dock det stora flertalet svart att pa egen hand hantera kostnader for
prevention, vard och behandling. Det finns signaler om att antalet nysmittade okar i vissa lander pa
grund av att preventiva atgarder inte prioriterats i tillracklig utstrackning. Exempel pa detta ar
Botswana och Uganda.

! Global report: UNAIDS report on the global HIV epidemic 2013. UNAIDS, 2013

2 Regional Report 2013: Getting to Zero: HIV in Eastern & Southern Africa

% Regional Report 2013: Getting to Zero: HIV in Eastern & Southern Africa

* Prevalensen bland unga kvinnor (15-24 &r) 4r dubbelt s& hég som bland unga mén, 2,5 miljoner unga kvinnor lever med hiv
jamfort med 1,2 miljoner unga mén i Afrika séder om Sahara.

® Sexuell och reproduktiv halsa och rattigheter

® The Millennium development goals report 2013, United Nations, 2013.
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Den 6kande nationella finansieringen medfor inte nddvandigtvis en 6kad tillgang till finansiering for
organisationer inom civilsamhéllet, snarare tvartom. Stod till civilsamhéllets paverkansarbete minskar.
Med den utvecklingen som nu pagar finns klara fordelar med ett regionalt angreppssatt som utnyttjar
befintliga regionala arenor och plattformar for paverkan och inflytande. En regional ansats innebar till
exempel att beméta gemensamma utmaningar genom syd-sydsamarbete, gemensam metodutveckling
och regionala forskningsprogram. Vidare kan inspiration och patryckning som resulterar i
gemensamma regionala politiska ataganden, fa ett storre genomslag och stérre acceptans pa nationell
och global niva.

Det regionala teamet samverkar néra med Sidas halsonatverk, UD/MU och ambassader i regionen.
Ambassaden i Lusaka stod vérd for det globala halsonatverksmaétet i november 2014 da dialog och
strategiskt paverkansarbete var arets tema och ett antal olika regionala partners deltog. Teamet har
vidare bistatt med radgivning till ambassaderna i Lusaka, Harare och Kampala. Genom avtalet med
NORAD’ har Norge bidragit med betydande personella och finansiella resurser till genomférandet av
den regionala strategin. | tillagg till detta mojliggors &ven ndrmare samverkan mellan Sverige och
Norge i aktuella hiv- och halsorelaterade fragor pa bade regional och global niva dar vi kan dra pa
varandras natverk for kompetens och paverkan.

Slutsatser

e Genomforandet av gallande strategi nadde en hojdpunkt under 2014 med en véal sammansatt
portfélj och fullt utnyttjande av tillgdngliga medel.

e Sverige, och det regionala samarbetet, har en fortsatt viktig roll att spela for att halla hiv kvar
pa den utvecklingspolitiska agendan.

e En bredare ansats for att arbeta med hiv ur ett SRHR-perspektiv ar centralt for en effektiv och
hallbar hantering av hiv-epidemin i framtiden.

o Civila samhéllet i regionen har en kritisk roll i arbetet med metod- och policyutveckling, att
utkrdva ansvar samt att na ut pa grasrotsniva. Fortsatt finansiering och anstrangningar for att
stdrka deras kapacitet bor darfor prioriteras.

e For att stavja epidemin kravs okat fokus pa och riktade insatser till barn, ungdomar och unga
kvinnors tillgang till SRHR. Det kravs ocksa en 6kad involvering av man och pojkar, insatser
for att starka halsosystemen och 6kade insatser for att minska kdnsrelaterat vald.

e Ett snart beslut om ny strategi &r en forutsattning for att battre kunna anpassa insatsportfoljen
till de trender och problem som rader idag.

2. Bedomning av maluppfyllelse och insatsportfoljens
genomfdrande per sektor

Minskat antal nya hiv-infektioner 230 230

Forbattrade levnadsuvillkor for kvinnor och flickor 115 115

” Norweigan Agency for Development Cooperation.
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Okas respekt fér och atnjutande av hbt-personers 55 55
rattigheter.

2.1 Malomrade 1: Minskat antal nya hiv-infektioner

Bedomning av maluppfyllelse Beddmning av insatsportfdljens genomférande

Beddmningen ar att sammanséttningen av insatser med olika aktorer svarar val mot férvantade resultat
pa malomrade 1 och samtliga underliggande arbetsomraden i enlighet med strategin. Darfor har grén
farg valts. Genom direkt forebyggande verksamhet, metod- och policyarbete, paverkansarbete,
statistik- och informationsarbete samt kapacitetsutveckling arbetar en bredd av samarbetspartners for
att bidra till beteendeforandringar och att paverka direkta och underliggande faktorer till spridningen
av hiv. Detta forandringsarbete ar komplext, tidskravande och svart, bade att uppna och att mata. UM
gor anda bedomningen att arbetet har genomslag och uppnar resultat i relation till definierade mal,
ocksa trots ett konservativt klimat kring dessa fragor.

Antalet nya hiv-infektioner i regionen har under manga ar minskat. Samtidigt ar det viktig att komma
ih&g att uppskattningsvis 6 000 personer fortfarande smittas av hiv varje dag.? Det &r fortsatt i Sodra
Afrika som epidemin ar som mest utbredd.

Att kanna till sin hiv-status ar viktigt bade for att férebygga nya infektioner och for att individer skall
fa relevant vard och behandling sa fort som majligt. Férre an hélften av de som lever med hiv vet
emellertid om sin status® och flera av UMs partners arbetar darfor med att fler manniskor skall ta reda
pa sin hiv-status genom testning och radgivning. I en UNAIDS-ledd kampanj slogs Guiness
varldsrekord i hiv-testning nar 4367 personer i Botswana, Sydafrika och Tanzania testade sig under
&tta timmar.*

Southern African AIDS Trust (SAT) har genomfdrt en dversyn av juridiska forutsattningar for att
utveckla sjalvtestning for hiv i regionen*?. Tio lander, varav sju i Afrika och tre i Europa samt USA
(for jamforelse) ingick i Gversynen. En tankesmedja (think tank) har sedan fort samman experter och
foretradare fran regeringar, FN, akademin, civila samhéllet och privat sektor for att diskutera
majligheter och utmaningar med denna metod for testning. Sjélvtestning skulle dka tillgangen till
testning for personer som av olika skal inte har tillgang till testning och radgivning inom halsovarden.
Det kan handla om ménniskor pa landsbygden som har dalig tillgang till halsovard eller personer som
av olika skal undviker att testa sig pa klinik av radsla for diskriminering. For att sjalvtestning skall
kunna genomforas ar det centralt att det finns tillgang till radgivning och kunskap om vart man vander
sig vid positivt testsvar.

Sverige fortsétter samarbetet med UNICEF"™ pé regional niva for att forhindra éverféring av hiv fran
madrar till barn. | Demokratiska Republiken Kongo (DRK), ett land med stora utmaningar i
halsosektorn, har UNICEF arbetat nara Globala Fonden och PEPFAR™. Syftet ar att stodja landet att
infora hallbara system for forebyggande atgarder for mor-till-barn-smitta. Kliniker har utrustats,
lakemedel kopts in och personal har utbildats. Under det sista kvartalet 2013 kunde total 439 gravida
kvinnor som lever med hiv fa tillgang till behandlingen. 113 nyfodda barn som exponerats for hiv fick
tillgang till forebyggande ARV-behandling och undgick darigenom att smittas. For ett konfliktland

® UNAIDS 2014 Epidemiological slides — GAP report; 2014

° UNAIDS gap report 2014.

10 |Insats: UNAIDS RST ESA Plus id: 51040052. Informal draft annual report 2014

" |nsats: SAT Community Systems Strengthening Plus id: 51040031.

12 SAT Annual Report 2013-14.

¥ UNICEF - Advancing Elimination of Mother To Child Transmission (EMTCT): Optimizing access to simplified HIV
treatment to reduce new HIV infections among children in 4 countries. PLUS id: 21500193.

14 The United States President’s Emergency Plan for AIDS Relief.
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som DRK 4r situationen utmanande och detta ar en sarskilt viktig framgang. Det ar nu viktigt att utoka
programmet till hela landet och arbeta vidare for hallbarhet. *°

Hiv-infektioner bland unga i regionen ligger pa en fortsatt hog niva och utsattheten hos flickor och
unga kvinnor ar sarskilt framtradande. SAT har tillsammans med partnerorganisationer i 5 lander
mobiliserat ca 12 000 unga manniskor mellan 15- 24 ar att ta plats och delta aktivt i utformandet och
tillhandahallande av ungdomsorienterade SRH-tjanster. SAT har i dialog med ambassaden insett
vikten av att utveckla sitt ICT**-baserade arbete, framfor allt i arbetet med ungdomar. Som ett led i
detta utvecklingsarbete engagerades 6ver 300,000 unga manniskor i regionen kring SRHR i sociala
medier i samband med en internationell konferens om familjeplanering i Addis Abeba i slutet av 2013.
Bland annat genomférde SAT en understkning om sexualundervisning, preventivmedel, och attityder
till preventivmedel i sociala medier. Syftet var att bade vacka unga manniskors tankar och
medvetenhet om dessa fragor samt ldra sig mer om hur ungdomar ser pa dem.

Mer traditionella kommunikationsmodeller anvands fortfarande mycket. SAT anvande sig av en
referensgrupp pa ca 5000 personer for att folja upp genomslaget av en radiokampanj med information
om SRHR. Klienter pa HIV/SRHR-mottagningar i upptagningsomradet tillfragades om de lyssnat pa
programmet och om den information de fatt darifran paverkat deras beslut att séka vard. 52 procent av
dessa klienter svarade att de lyssnat och paverkats, vilket indikerar att traditionella
informationskanaler fortfarande &r viktiga i regionen."’

Sverige ger fortsatt stod till UNESCOs® regionala program for att stérka tillgangen till och
genomfdranet av sexualundervisning inom skolvasendet. Bakgrunden &r det atagande som 20 lander i
regionen férband sig till i december 2013 och som innebar att inféra &ldersanpassad
sexualundervisning och SRH-service for ungdomar. Ett forsta steg i processen var en regional
utredning om hur olika lander tillhandahaller SRH-tjanster och sexualundervisning (Comprehensive
Sexuality Education, CSE) for barn och ungdomar i nuléget. Rapporten visade pa stora skillnader i
regionen. Under aret har Lesotho, Malawi, Mocambique, Tanzania, Uganda and Zambia integrerat
sexualundervisning i laroplaner och lararutbildning samt utvecklat undervisningsmaterial med stod av
programmet.

Olika politiska positioner kvarstar dock kring sexualundervisning och genomférandet utgor en stor
utmaning. Flera afrikanska lander &r till exempel negativt instéllda till konceptet om “comprehensive
sexuality education” och vill stryka det fran ataganden. De foredrar en mer traditionell
sexualundervisning som till exempel inte innehaller diskussion om sexuell identitet.

UM samarbetar ocksd med Save the Children? kring sexualundervisning i och utanfér skolkontext. 15
av deras partnerorganisationer har tillagnat sig det material och angreppssétt som utvecklats av Save
the Children och total har 239 larare och skolpersonal har utbildats i tvd omgangar sedan stodet
initierades. Den forsta utbildningsomgangen hjalper deltagarna att hitta ett forhallningssatt att
diskutera sexualitet utan att kdnna sig obekvam, medan den andra fokuserar pa hur de i sin tur ska
utbilda barn. Organisationen avvander en mentormetodik genom Facebook och Dropbox for fortsatt
kontakt och kommunikation efter sjalva utbildningen. Utvérdering har visat att utbildningen &r mycket
omfattande och anvandbar for att skapa konkret forstaelse och skapa en positiv installning till
sexualundervisning. Den visade ocksa att ett effektivt sétt att nd barn och unga ér att arbeta med
grasrotsorganisationer och civilsamhallesorganisationer som har direkt kontakt med barn genom olika
aktiviteter. Save the Children arbetar t.ex. med en idrottsklubb i Zambia, Sports in Action, och kan
genom den maéta barn och unga pa deras villkor och “’planhalva” for att formedla kunskap och
diskutera SRHR och hiv. Under aret har programmet natt 1200 flickor och pojkar (678 pojkar) och

!5 Annual Progress Report for the period January-December 2013.

18 |nformation and Communication Technology

Y SAT Annual report 2013-14.

*®Insats: UNESCO Sexuality education, PLUS id: 21500192.

' Ministerial Commitment on comprehensive sexuality education and sexual and reproductive health services for adolescents
and young people in Eastern and Southern African (ESA), 7 December 2013.

%% Insats: Save the Children Pan African Comprehensive Sexuality Education and Informaton Project PLUS id: 21500191.
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(422 flickor). Utmaningen med program som dessa kan vara att kontrollera och uppratthalla kvalitén i
budskap och innehall.*

En utmaning &r dock att fa en enhetlig sexualundervisning i olika skolor i olika delar av samhéllet. En
bra laroplan som inkluderar &mnet garanterar inte en bra undervisning, utan ar fortfarande beroende av
individuella larares instéllning och férmaga att undervisa i amnet.

En insikt som vuxit fram starkare och starkare under de senaste arens arbete mot hiv &r att epidemin ar
geografiskt och populationsmassigt specifik. Det &r nu méjligt att identifiera ett antal grupper i
samhdllet dar antalet nysmittade individer fortfarande &r hog. Migranter ar ett exempel pa en sarskilt
riskutsatt och eftersatt grupp. Migration och mannskors rérlighet i regionen ar en av flera bidragande
orsaker till fortsatt hoga siffror av nya hiv-infektioner. De geografiska omraden och de befolkningar
som befinner sig i omraden med stor rorlighet, sisom manniskor i prostitution, man som har sex med
man (MSM) och narkotikamissbrukare ar darfor viktiga malgrupper for insatser. Dar finns ett stort
behov av vard och information.

| samarbete med Southern African Development Community (SADC) och Eastern African
Community (EAC) har svenskt stod bidragit till att utveckla riktlinjer och policys for
tillhandahallandet av sjukvard och information vid gransposteringar och transportkorridorer?.
Samverkan och koordinering med andra aktérer sdsom I0M? (som &r verksamma i 18 lander i
regionen) har resulterat i att det nu finns total 147 sjukvardskliniker som byggts upp sedan projektets
start dar ovan namnda grupper kan fa tillgang till information och vard. Andra sérskilt riskutsatta
grupper ar fangar och manniskor som pa olika sétt befinner sig inom kriminalvarden och pa anstalter.
Genom stdd till UNODC utbildas ocksa verksam personal inom kriminalvardens verksamhetsomrade.
Detta stod innehaller bade kompetensutveckling men dven paverkansarbete pa policyniva. SADC har
t.ex. med tekniskt stod fran UNODC utvecklat regionala standards for tillhandahallandet av hiv- och
halsovard i fangelser. 2

Slutsatser:

e Antalet hiv-infektioner har minskat bade globalt och regionalt, men epidemin &r lang ifran
Over i sOdra och Ostra Afrika.

o Det finns en storre acceptans for att epidemin &r geografiskt och befolkningsmaéssigt specifik
vilket staller an hogre krav pa mer precisa och lokalt férankrade insatser.

e Det finns en vaxande insikt i regionen om att fortsatta och mer omfattande satsningar pa olika
former av forebyggande av nya infektioner maste aterprioriteras.

o Okat fokus p& ungdomar som malgrupp och som férandringsaktorer.

e Okad anvindning av ICT4D, inklusive sociala medier.

21 Mid term review and Annual report January — December 2014 of the Pan African Comprehensive Sexuality Education and
Informaton Project .

22 |OM End of project report: Partnership on health and mobility in East and Southern Africa (PHAMESA) 2010-2013.

23 Insats: International Organization for Migration, IOM, 51040062.

# Insats: UNODC, PLUS id: 51040028,

Quarterly progress updates (quarter 3-4) 2014.
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2.2 Malomrade 2: Forbattrade levnadsvillkor for kvinnor och flickor som
drabbats av hiv och aids

Bedomning av maluppfyllelse Bedomning av insatsportfoljens genomférande

Beddmningen &r att sammansattningen av insatser med olika aktdrer svarar val mot forvantade resultat
inom malomrade 2 och samtliga underliggande arbetsomraden i enlighet med strategin. Darfor har
gron farg valts. Ekonomiska forutsattningar, socialt skydd, tillgang till vard och information samt
sexuellt och konsbaserat vald ar alla faktorer som pa ett eller annat sétt paverkar kvinnors och flickors
levnadsvillkor. Forandringstakten for att forbattra kvinnors och flickors levnadsvillkor &r dock
langsam och behoven stora. Komplexiteten for att uppna detta mal maste tas i beaktande dar utbredd
fattigdom och brist pa jamstalldhet ar centrala faktorer. Ett storre antal kvinnor och flickor behover nas
i snabbare takt och viss reservation laggs i bedomningen att maluppfyllelsen uppnatts.

Utbredd fattigdom, brist pa jamstalldhet, normer och traditioner samt sexuellt vald ar nagra faktorer
som leder till att flickor och kvinnor &r mer utsatta &n pojkar och mén. Statistiken 6ver sexuellt och
konsrelaterat vald (GBV?) i regionen &r fortsatt alarmerande. Kvinnor pa flykt, och som befinner sig i
flyktinglager eller flyktingbosattningar, ar en sérskilt utsatt grupp. Tillforlitlig statistik och evidens ar
en forutsattning for att kunna fora en strategisk dialog med beslutsfattare och myndigheter. Darfor ges
fortsatt stéd till Population Council® som bidrar till en 6kad evidensbas kring kénsrelaterat vald.
Programmet kommer framdver att generera battre forstaelse kring problematiken och darmed ge
forutsattningar for forhojd insatsformaga, vassare verktyg for strategiskt paverkansarbete och
utvecklandet av forebyggande atgarder.

Population Council genomfor nu insatser i en flyktingboséattning pa gransen mellan DRK och Uganda,
med éver 54000 i huvudsak kongolesiska flyktingar. Syftet ar att etablera praxis i samarbete med
andra verksamma inom halsosektorn nar det galler sexuellt och konsrelaterat vald. Denna insats
bygger pa en redan beprévad modell som utvecklats under fas 2 av programmet och nu utokas
malgruppen for att na det stora antalet flyktingar med fokus pa kvinnor i regionen.

UNHCR avser anvanda resultaten bade pa landniva och pa regional niva, vilket markant okar effekten
av denna investering. Operativ forskning genomfors ocksa inom andra relaterade omraden.
Exempelvis satsar Population Council pa forskning kring *comprehensive post-rape care services’.
Organisationen genomfor ocksa en studie kring kapacitet och brister inom hélsosektorn i Kenya for att
kunna erbjuda rétt typ av integrerad vard®'.

Ovriga organisationer som UM stodjer i arbetet mot GBV ar Sonke Gender Justice genom Men
Engage Africa®® som arbetar med jamstalldhetsfragor inom ramen fér SRHR och hiv. SAT har, genom
sitt ndtverk av partners i 5 lander i regionen, bidragit till forhdjd kapacitet hos ett fyrtiotal
organisationer for att stirka sitt praktiska arbete mot konsrelaterat vald och for kvinnors réttigheter %°.
De har aven fatt stod for att utveckla mer effektiva paverkansstrategier kring dessa ofta kontroversiella
fragor. En viktig del av arbetet pa byniva har varit att involvera traditionella ledare som potentiellt

% Gender based violence.

% |nsats: Population Council, PLUS id: 51040011.
2 population Council Annual Workplan 2015.

2 Insats: Sonke Gender Justice, PLUS id: 51040040.
2 SAT Annual Report 2013-2014.
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viktiga forandringsaktorer da deras inflytande éver manniskors liv ar stort. Ett antal aktionsgrupper
mot konsrelaterat vald har ocksa etablerats som ett resultat av SATs okade fokus och
kapacitetsstarkande atgarder. Ett exempel pa vikten att involvera traditionella ledare &r det arbete som
ledde fram till en viktig lagandring i Malawi. Arbetet var ett resultat av ett tagande som antogs med
stod av UNAIDS 2014, med syfte att bekampa olika former av socio-kulturella traditioner, till
exempel barnaktenskap®. Med utgangspunkt i detta tagande dndrade parlamentet i Malawi en av
regionens mest konservativa lagstiftning gallande tillaten alder for att inga aktenskap, fran 15 ar till 18
ar. UNAIDS har ocksa genom utvecklandet av 'Gender Assessment Tool’ nu bidragit till att 14 lander
genererat underlag for framtagandet av nationella strategiska planer for HIV och har dven kunnat bidra
till Globala Fondens arbete for battre jamstalldhetsprogram.

Nar det géller finansiering av offentlig halso- och sjukvard moter flertalet lander i regionen liknande
utmaningar, vilket slar hardast mot kvinnor och flickors tillgang till vard. Sverige samarbetar med
Clinton Health Access Initiative (CHAI)* i deras arbete med att stédja 8 lander** att utveckla och
implementera strategier for halsofinansiering och att stirka deras kapacitet inom kostnads- och
verksamhetsstyrning for ett battre resursutnyttjande. Samarbetet har bidragit till utformning av
rattvisare halsofinansieringssystem ibland annat Rwanda, Etiopien, Sydafrika och Malawi. Arbetet
med béttre resultatstyrning och resursallokering har lett till effektiviseringsvinster i Sydafrika,
Swaziland och Malawi och inte minst till starkt kompetens for ett langsiktigt battre resurs- och
kapacitetsutnyttjande i samtliga l&nder.

| ett samarbete mellan UNAIDS, CHAI, HEARD® och UNDP och inom ramen for SADCs arbete har
en studie om utmaningar och mojligheter for framtida hélsofinansiering i regionen féardigstallts och
godkants pa ministerniva. Studien planeras nu under 2015 att replikeras i EAC. De natverk som
etablerats ger forutsattningar for samarbete och erfarenhetsutbyte dver nationsgranserna. En viktig
aspekt av hallbar finansiering av hiv och hélsa ar de anstrangningar som Sverige stodjer for att
integrera hiv och SRHR inom ramen for nationella hélsosystem.

Ett stort antal samarbetspartners inom det civila samhallet, FN-systemet samt de regionala ekonomiska
gemenskaperna EAC och SADC, har under aret verkat for att forbattra levnadsvillkoren for kvinnor
och flickor som drabbats av hiv och aids. Den tidigare vertikaliseringen av hiv och aids frangas till
forman for mer holistiska angreppssatt dar malgruppen utgors av sarbara och riskutsatta grupper. Att
anvanda hiv och aids som ett direkt urvalskriterium for att definiera en malgrupp anses inte langre
relevant.

UNFPA och UNAIDS leder ocksé genom ett gemensamt projekt®* en for regionen nédvéndig
integreringsprocess bort fran vertikaliseringen av hiv. Arbetet har inletts under en pilotfas med stod
fran EU och Sverige. Denna fas avslutas i december 2015. Mycket arbete aterstar i de sju lander som
deltagit i pilotprojektet och som nu behdver ta arbetet vidare for nationell integrering. Det aterstar
ocksa arbete for andra lander i regionen som inte fatt direkt del av insatsen hittills. Integreringen
mellan SRHR och hiv ar viktig for att effektivisera varden, oka tillgangligheten, fa battre nyttjande av
hélsopersonal samt minska stigmatiseringen. Studier i Botswana visar att projektet lett till hdgre
anvandargrad och upplevd kvalitetshéjning. | pilot-distrikten har till exempel uppmatts 30 procents
okad tillgang och anvandning av familjeplanering bland kvinnor som lever med hiv, och screening for
livmoderhalscancer har dkat med 50 procent.® Processen har starkts av ambitionerna att utgd ifrén och
stodja nationella planer och prioriteringar inom hiv- och SRHR-omradena, samt att sékra ett brett
deltagande vid framtagande av planer och implementering pa klinisk niva. Alla sju lander har tagit
fram policyer och praktiska manualer for integreringen och implementerat forandringar i vardkedjan.

% UNAIDS &rsrapport 2013/2014.

3! Insats: Clinton Health Access Initiative, CHAI, PLUS id: 51040050.

%2 Rwanda, Sydafrika, Swaziland, Zambia, Malawi, Etiopien Zimbabwe och Kamerun.

% Insats: Health Economics and HIV and AIDS Research Division , HEARD, PLUS id: 510400235.

*Insats: UNAIDS, PLUS id: 51040052.

% 3rd Interim annual report —- UNAIDS/UNFPA joint project on “Linking HIV and SRHR in Southern Africa” January 2013-
February 2014.
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UNAIDS sa kallade investeringsramverk och Globala Fondens nya finansieringsmodell bidrar ocksa
positivt till denna process. Det bér noteras att resultat inom denna insats dven kan redovisas i relation
till sektor 1 om minskat antal hiv-infektioner.

ILO arbetar med policydialog och en kombination av féretagsverksamhet genom micro-kreditlan,
entreprendrskap och halsoutbildning for att nd ndgra av de mest utsatta grupperna med fokus pa
kvinnor och ungdomar i utsatta omraden. Syftet ar att minska antalet nya infektioner och kvinnors
ekonomiska utsatthet. | utkanten av Lusaka har till exempel kvinnor startat sma affarsverksamheter dar
de séljer klader och mat. Cavmont Bank ar en av aktorerna fran privata sektorn som deltar i projektet
och som genom micro-kreditlan till fordelaktig ranta hjélper till med startkapital och coaching. Genom
att kvinnorna organiserar sig kring dessa foretag nar 1LO ocksa dessa med hiv-preventiva
informationsinsatser. Under projektets forsta tva ar (t.o.m. oktober 2013) hade ca 1200 kvinnor och
300 man fatt forutsattningar att 6ka sina inkomster genom entreprendrskap samtidigt som de fatt
kunskap om och tillgang till halso- och sjukvard for att forbattra sin halsa och forebygga hiv. 11000
kvinnor och man har genom programmet fatt tillgang till och utnyttjat hiv- och SRHR-relaterade
halsotjanster sésom testning, behandling och radgivning for hiv, TB och STIs (VCT?), férebyggande
av mor-till-barn-smitta (PMTCT), samt psykosocialt stod. 5400 av dessa 11000 var direkt remitterade
till hiv-testning enligt ovan.®

Flera andra partnerorganisationer, sésom SAT och VSO®, arbetar pé liknande kombinerade sétt med
att forbattra levnadsvillkoren och stérka kvinnors hélsa och férebygga hiv genom ekonomisk
egenmakt, mobilisera kvinnor att arbeta tillsammans och ge dem kunskap och férutséattningar att fatta
egna informerade beslut relaterade till sin hélsa.

Under detta mélomrade arbetar ocksd UM med sociala skyddsnét, s& kallad ’social protection’. UMs
partner arbetar med att tillhandhalla specifikt stod till vara malgrupper. Samarbetspartners arbetar
ocksa med att utveckla metoder och ta fram nya policyer inom omradet. Overlag har det
internationella samfundet tidigare arbetat med sociala skyddsnat dar hiv-infektion utgjort ett
urvalskriterium for att ta emot stéd. Numera ger organisationerna socialt stod till utsatta personer
generellt men anpassar det sociala stodet for de som lever med hiv.

Bland regionala insatser som syftar till att forbattra utsatta manniskors tillgang till testning och
rédgivning runt hiv, socialt skydd och férsdrjning finns ocksa organisationen HelpAge®. De genomfor
policy- och informationsaktiviteter, sociala insatser och paverkansarbete pa olika nivaer.
Organisationen tillhandh&ller ocksa tekniskt stdd till lander i regionen, vilket resulterat i att ca 67000*
manniskor under aret fatt tillgang till hiv- och sociala tjanster i form av finansiella bidrag och stod for
foretagsamhet. Man har ocksa utbildat ungdomar kring hiv prevention.

Det huvudsakliga syftet ar att lindra effekterna av hiv-epidemin. Samtidigt visar tydliga resultat att
skyddsmekanismer som finansiella bidrag ocksa fungerar som prevention speciellt genom ett minskat
riskbeteende som till exempel ’transactional sex’. Detta innebdr att flickor och unga kvinnor pa grund
av fattigdom har sex med ofta aldre man som har det ekonomiskt béttre for att pa sa satt uppna social
status och en dréagligare tillvaro.

Aven organisationen REPSSI* arbetar med socialt stéd*. Under 2014 gav REPSSI och deras partners
psykosocialt stéd till 1 846 642 manniskor, foretradesvis barn och ungdomar i 13 lander i Afrika séder

%|nsats:International Labour Organization, ILO, PLUS id: 5104004,

Annual Report 2013 and programme factsheets.

37 oluntary Counseling and Testing .

%8 Fact sheet/project brief: Corridor Economic Empowerment Project - March 2015 and Independent External Mid-Term
Evaluation (period: Jan 2011-Aug 2014).

% |nsats: Voluntary Services Overseas, VSO, PLUS id: 51040063.

0 Insats: HelpAge International & Africa Regional Development Centre, HAI-ARDC, PLUS id:21500161 .

! Annual Progress Report for the period April 2013 to March 2014.

*Insats: Regional Psycho Social Support Initiative, REPSSI, PLUS id: 2150080,
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om Sahara. REPSSI har varit instrumentell i sitt policyarbete runt psykosocialt stdd och spelade en
nyckelroll i utvecklandet av SADCs Minimum Package of Services (MPS) for OVC* och ungdomar.
Detta innebdr att det nu finns riktlinjer for SADCs medlemslander om vilken service som ska
tillhandahallas. Som ett resultat av detta har bade Botswana och Mozambique nu tagit detta vidare for
genomfdérande pa nationell nivad. REPSSI har ocksa bidragit till utarbetandet av SADCs “Youth
Empowerment and Participation Strategy and Business Plan 2015-2020 ", som godkandes av
respektive medlemslands minister for ungdomsfragor i april 2014. Deklarationen uppméarksammar
regeringarnas ataganden och erkannande av betydelsen av att starka ungdomar och underlatta deras
deltagande.

Slutsatser:
e Fortsatt fokus pa hallbar halsofinansiering och hélsosystem ar en forutsattning for att starka
landers formaga att hantera hiv-epidemin och andra hélsorelaterade utmaningar.
e En bredare ansats genom ett integrerat SRHR-baserat angreppssatt, for att franga
vertikaliseringen av hiv, medfor ocksa att Sveriges expertis inom SRHR bor kunna utnyttjas

battre.

o Sexuellt och konsrelaterat vald kraver fortsatta och mer riktade insatser samt arbete med unga
man och pojkar i hogre utstrackning.

o Traditionella och religiosa ledare utgor en central grupp av forandringsaktorer som kan bidra
till manniskors tillgang till information och forandring pa lokal niva.

4.3 Malomrade 3: Okad respekt for och atnjutande av hbt-personers
manskliga rattigheter

Bedomning av maluppfyllelse Beddmning av insatsportfdljens genomférande

Gul Gul

Beddmningen dr att sammanséttningen av insatser med olika aktérer svarar relativt val mot forvantade
resultat inom malomrade 3 och samtliga underliggande arbetsomraden i enlighet med strategin. UM
har dock valt gul farg pa insatsportfoljens genomférande pa grund av att bristande kapaciteten hos hbt-
organisationer &r ett hinder for att na vissa resultat. Vad galler maluppfyllelse blir &ven den gul pa
grund av de ovanstaende svarigheterna med bristande kapacitet hos hbt-organisationer. Den gula
fargen ar dock en positiv férandring sedan 2013 ars rapport da bedémningen var rod. Vara partners
kan visa pa utbildning och specifik 6kad dokumentation av MR-6vergrepp mot hbt-personer. Flera
lander har upplevt en mer livaktig samhallsdebatt kring kriminalisering av samkoénade sexuella
relationer. Hbt-aktivister har ocksa ett 6kat deltagande i policyprocesser.

Det finns fler sma positiva steg i regionen vad galler hbt-fragor. Ett exempel ar de tva zambiska méan
som i juli 2014 friades efter att ha varit atalade for sodomi och suttit haktade i ett ar. Om de hade fallts
hade det varit forsta géngen i Zambias historia och haft stor betydelse.* Vidare forklarade Ugandas

Annual Progress Report for the period January-December 2014.
43 5
ibid.
* Orphans and vulnerable children.
*5 Enligt kommunikation frén Sveriges ambassad i Zambia, UDs D-post: LUSA/2014-07-03/1601 .
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konstitutionsdomstol i augusti att den omtalade anti-homosexualitetslagen var ogiltig med hénvisning
till att gallande procedurregler inte foljts. Regeringsforetradare avser inte verka for att lagen antas pa
nytt och domen kommer sannolikt inte att dverklagas.*® | Mocambique reviderades brottshalken under
2014.*" En koalition av civilsamhallesorganisationer lyckades dér sékerstélla att en tidigare skrivning,
som kunde uppfattas som ett férbud mot samkdnade relationer, togs bort.

Det finns saledes sma steg som visar att det gar att forandra attityder och lagar vad galler hbt-
rattigheter. P& ett mer dvergripande plan rader dock fortsatt ett hart klimat i de flesta afrikanska stater.
Fa hbt-personer valjer att leva 6ppet och dnnu farre valjer att aktivt arbeta med hbt-fragor i en
organisation. Flera lokala hbt-organisationer efterfragar stod och engagemang fran internationella
partners, men detta maste ske genom diskret diplomati for att inte forvarra situationen. Over lag kréaver
de har fragorna ett langsiktigt engagemang.

Sverige stodjer olika regionala insatser for att 6ka kunskapen om SRHR och hbt-réttigheter. Flera
partnerorganisationer arbetar med att dokumentera brott mot manskliga rattigheter och att 6ka
kapaciteten hos hbt-organisationer i regionen. UM kanaliserar stdd genom en renodlad hbt-
organisation, International Gay and Leshian Human Rights Commission (IGLHRC)*, men ocksé via
flera regionala hiv/SRHR- och MR-organisationer.

IGLHRC arbetar specifikt med att dokumentera brott mot méanskliga rattigheter. De arbetar ocksa for
att bygga upp kapaciteten hos sma, ofta individbaserade och institutionellt svaga hbt-organisationer.
Stodet till IGLHRC har varit forsenat pa grund av interna organisatoriska problem. Under 2014 har
dock organisationen framfor allt natt resultat vad galler kapacitetsuppbyggnad. Organisationen har
ocksa kanaliserat finansiellt stod till elva hbt-organisationer i fem lander.

Genom IGLHRC har 60 manniskorattsaktivister under aret genomgatt utbildningar om dokumentation
och opinionsbildning av manskliga rattigheter®. Tillsammans med partnerorganisationer har IGLHRC
sedan skrivit tre inlagor till FN:s olika organ for manskliga rattigheter och FNs Rad for manskliga
rattigheter (UNHRC). Organisationen har under perioden ocksa givit hbt-aktivister fran Afrika
mojlighet att delta i olika hognivamoten i Genéve och New York.

Aven AIDS and Rights Alliance for Southern Africa (ARASA)® har uppnétt en dkad dokumentation
av krankningar mot hbt-personer som ett sétt att paverka beslutsfattare. De stodjer strategiska
rattsprocesser genom tekniskt stod till partners pa landniva som genomfor paverkansinsatser i olika
rattegangar. ARASA stravar mot en mer aktiv offentlig debatt runt lagstiftning som kriminaliserar
samkonade relationer. ARASA har ocksa uppnatt resultat i sitt arbete att starka mindre
rattighetsbaserade organisationers kapacitet.

Ett exempel pa ARASAS resultat ar ett beslut i Botswanas hogsta domstol att skydda yttrande- och
féreningsfrineten genom att 1ata hbt-personer registrera sina egna organisationer™. Vidare fastslog
hogsta domstolen att det inte ar ett brott att vara homosexuell eller att verka for &ndrad lagstiftning.
Detta innebar att ett forbud av en av ARASAs partner, LEGABIBO®, kunde forklaras ogiltigt. Aven i
Malawi har tva av ARASAs partners bidragit till en frysning av genomfarandet av den lagstiftning
som kriminaliserar samkdnad sex.

%6 Enligt kommunikation frén Sveriges ambassad i Uganda, Uds D-post: D-post: KAMP/2014-08-19/1002.

*" Enligt kommunikation med svenska ambassaden i Maputo mars 2015.

*8 Insats: IGLHRC; “Responding to the Human Rights and Health Crisis among Africans LGBTS 2012-2014;
PLUS id: 51000105.

* |GLHRC Annual Results Progress Report for January 1, 2013 — December 31, 2013.

%0 Insats: ARASA; PLUS ID: 51000143.

1 ARASA Annual Report (namn?) 1 November, 2013 to 31 December, 2014,

2 The Lesbians, Gays&Bisexuals of Botswana
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| arbetet med utsatta grupper, sa kallade key populations, har SAT53 inlett ett samarbete med flera
regionala aktdrer inom civilsamhallet som arbetar med och for sarskilt utsatta grupper (huvudsakligen
hbt-personer och kvinnor i prostitution). Den har gruppen har utvecklat en sérskild regional anstkan
till Globala Fonden fér SHRH och hiv-prevention for sérskilt utsatta grupper i sédra Afrikas4, framfor
allt for att framja aktivt deltagande av dessa grupper i policy- och programutformning. Globala
Fonden har stallt sig positiv till initiativet som &r det forsta i sitt slag. Anstkan syftar till att starka
kapaciteten for paverkan och lobbying for lagreformer, evidensgenerering, samhallsdebatt och ratten
till inkluderande hiv-preventions- och SRHR-tjanster. Besked fran Globala Fonden vantas i april 2015
och ett sadant stod skulle vara ett viktigt framsteg for dessa svara fragor i regionen.

Aven Southern Africa HIV & AIDS Information Dissemination Services (SAfAIDS)® arbetar med
hbt-personer som en specifik malgrupp i sitt arbete. De fokuserar pa att 6ka medvetandet och
kunskapen om hbt-rattigheter och SRHR. Organisationen har varit framgangsrik i att nd och 6ka
kunskapen hos traditionella ledare som ar instrumentella nar det galler att paverka méanniskors
medvetenhet och kunskap. Under 2014 har SAfAIDS natt 6466 ledare och utbildat dem for att kunna
tala om SRHR, homofobi och hiv®®. SAFAIDS stod ocksé vard for ett hégnivaméte som ledde till att
lander skrev under "The Boksburg Communiqué for Eastern and Southern Africa” som vill uppnd
ratten till 6kad integrerad SRHR for alla, inklusive hbt-personer. Den h&r kommunikéen, som bland
annat undertecknades av Mocambiques davarande president, ar nu ett verktyg for att motarbeta
homofobi i Afrika.

United Nations Development Fund (UNDP)®" har genonfort programmet "HIV and the Law” i atta
lander i Afrika séder om Sahara. Sedan juli 2014 utdkades antalet lander till 18 som ett resultat av
efterfragan fran lander i regionen. Progarmmet syftar till att framja lagstiftning och rattsvasende som
stodjer forebyggande av hiv och aids och som &r i linje med grundlaggande ménskliga rattigheter saval
ur ett jamstélldhets- som ur ett hbt-perspektiv. Programmet tar fram analyser av hur val landers
lagstiftning 6verensstammer med de ataganden landerna gjort i olika internationella deklarationer och
protokoll. UNDP arbetar ocksa med ett forandringsarbete for att starka manskliga rattigheter relaterat
till hiv och aids i programlanderna.

Under den forsta fasen av programmet har fyra lander genomfort kartlaggningar av lagstiftningen runt
hiv och hbt (Legal Environment Assessment)®®. Fem lander har genomfort nationella dialoger i amnet.
Forutom regeringsforetradare deltar aven ett flertal civilsamhallesorganisationer i de nationella
dialogerna och 20 procent av dem representerar hbt-personer. DRK ar ett exempel dar man under den
nationella dialogen diskuterade lagar som paverkar det forebyggande arbetet och omhéndertagandet av
hbt-personer, kvinnor och flickor paverkade av hiv.> Ett annat exempel & Malawi, som har férandrat
sina nationella ramverk efter att kartlaggningen pekat pa brister.®

UM har ocksd under 2014 ingétt ett avtal med DFID®! om en gemensam forskningsfond med fokus pé
evidens runt hiv/aids och SRHR-arbete. | utformningen av forskningsfonden har UM varit
instrumentell for att just forskning runt hbt-réttigheter ska vara ett tydligt mal. Darmed startar nu
forskning runt SRHR-st6d som syftar till att forbattra situationen for hbt-personer och dka
majligheterna for dem att organisera sig. Redan nu har fyra studier med fokus pa man som har sex
med man erhllit forskningsstod®?.

53 Insats: SAT; PLUS ID: 510400031.
* SAT Annual Report 2013-14.
% Insats: SAFAIDS; PLUS id: 51040058.
% SAFAIDS Final Result Report “Intensifying the response: Halting the Spread of HIV in Southern Africa (2010-2014).
5 Insats: United Nations Development Funds (UNDP); PLUS id 51040014,
8 UNDP Annual Report 2013.
59 .. .
ibid
% UNDP Mid Term evaluation Report 2014
®! Insats: DFID; PLUS id: 51040064
82 DFID “ EHPSA Annual Report 2014”.
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Slutsatser:
e Lokala hbt-organisationer ar ofta individbaserade och har Iag teknisk och organisatorisk
kapacitet, speciellt vad géller intern styrning och kontroll.

e Stdd inom hbt-omradet har gett tydligare resultat nar det kanaliserats genom regionala
hiv/SRHR- och MR-organisationer som har erfarenhet av kapacitetsuppbyggnad. De har
lattare att driva hbt-fragor inom ramen for en bredare SRHR-agenda, och utga fran allas ratt
till hédlsa och icke-diskriminering.

o Nar stdd kanaliseras via regionala hiv/SRHR- och MR-organisationer ar det tydligt att det
finns ett regionalt mervarde. Fragorna ar politiskt infekterade i de flesta lander och det finns
fa aktorer pa nationell niva som har kapacitet att driva fragorna. Ett regionalt samarbete och
perspektiv ar darfor mycket vérdefullt.

e UMs bedémning ar att insatserna 6kat respekten for och atnjutande av hbt-personers
manskliga rattigheter, &ven om det i regionen fortsatt rader hart klimat for fragorna.

3. Givarkontext

Bistandets (totala) andel av statsbudgeten utgor | Sveriges andel av totala bistandet utgor N/A

N/A

Givargemensam samarbetsstrategi N/A Gemensamma EU-strategin géller N/A
Status pa EU-gemensamprogrammering: N/A

De storsta givarna inom strategiomradena Av EU MS ar Sverige den storste givaren.

regionalt ar: Sverige/Norge, Nederlanderna,
Schweiz, USAID och UK Aid. PEPFAR och
Globala Fonden ar de storsta givarna till
landerna i regionen, och har dven stod till vissa
regionala initiativ och organisationer men ingen
regelritt “regional portfolj”.

Inom halsa, hiv och aids samt hbt &r fa givare aktiva pa regional niva. Férutom Sverige ar det numer
endast de lander som ndmns i tabellen som ger regionalt stdd. Flera FN organisationer har dock
regionala kontor och bedriver regional programversakmhet dar det &r lampligt att verka pa den nivan,
bl.a. UNAIDS, UNDP, UNFPA, UNESCO, UNODC, IOM och UNICEF.

13



