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Forord

Sedan slutet av 1970-talet bedrivs ett specifikt socialt arbete 1 vissa svenska
stader kring prostitution. Socialstyrelsen har i olika sammanhang lyft fram
behovet av mer kunskap om vilka dessa insatser dr samt hur de fungerar.
Likasd har man efterlyst en kunskapssammanstéllning 6ver internationella
erfarenheter av sadant arbete.

Institutet for utveckling av metoder i socialt arbete (IMS) vid Socialsty-
relsen fick 2007 i1 uppdrag av regeringen att inventera metoder och arbetssétt
som anvénds i socialtjdnstens, hilso- och sjukvéardens och i andra aktorers
(exempelvis frivilligorganisationer och kyrkor) arbete med personer med
erfarenhet av prostitution och med offer for ménniskohandel for sexuella
dndamél. Inventeringen ska ocksa omfatta insatser for barn. I uppdraget in-
gér ocksé att ha ett internationellt perspektiv.

Denna rapport innehéller en systematisk kartliggning av sddana insatser,
kompletterad med intervjuer av olika svenska verksamheter. Arbetet har
utforts av en grupp personer som kombinerar sakkunskap inom omradet
med kunskap om hur man producerar systematiska kartlaggningar av rele-
vant forskningslitteratur. I gruppen har dven ingatt personer med ingdende
bibliotekskunskap, nagot som dr av central betydelse for det omfattande
sOkarbete som &r en del av arbetet med att producera systematiska kartldgg-
ningar.

Fran IMS har Annika Eriksson och Christina Ericson deltagit i arbetet.
Christoffer Carlsson, IMS, har medverkat som forskningsassistent, liksom
inledningsvis ocksd Anna Gavanas, Socialstyrelsens socialtjdnstavdelning.
Ann Kristine Jonsson och Maria Sundin fran Socialstyrelsens informations-
avdelning har varit behjilpliga 1 sokarbetet.

En rad personer har bidragit med vérdefulla synpunkter: Sten Antilla,
Lars Brannstrom, Ulla Jergeby, Carina Gustafsson, samtliga frin IMS, samt
Ola Florin, Socialstyrelsens socialtjanstavdelning. Jeff Brunton vid EPPI-
centre 1 London har bistatt med teknisk hjdlp vad giller databasen. Ett stort
tack till alla dessa personer. Slutligen vill vi ocksa tacka de personer som i
intervjuer berdttat om sina verksamheter.

Stockholm den 15 juni 2008

Bengt Westerberg Knut Sundell
Ordf6rande 1 IMS styrelse IMS chef
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Sammanfattning

Bakgrund

Institutet for utveckling av metoder 1 socialt arbete (IMS) vid Socialstyrel-
sen har fatt i uppdrag av regeringen att inventera vilka metoder och arbets-
sédtt som anvénds i socialtjdnstens, hédlso- och sjukvérdens och 1 andra akto-
rers arbete med personer med erfarenhet av prostitution och med offer for
manniskohandel for sexuella dndamal. Inventeringen ska vara separat for
barn och vuxna och innehalla ett internationellt perspektiv. Det ska ocksé
foreslas hur metoder och arbetssétt i Sverige kan utvérderas for att visa om
de ar verkningsfulla.

Metod

Inventeringen utgors 1 huvudsak av en systematisk kartliggning av forsk-
ning och dokumentation i elva databaser. Forutom detta har 21 hemsidor
sOkts igenom och 46 svenska verksamheter har intervjuats per telefon.
Sammanlagt 156 dokument har kodats enligt ett kodschema.

En rad arbetssétt har urskiljts, sd som utbildning, rddgivning/terapi, upp-
sokande arbete, advocacy (“foresprakare”), kondomutdelning/STI'-
preventivt arbete med mera. Fem Overgripande syften med insatserna har
ocksa sérskiljts: skadereduktion, minska omfattningen av prostitu-
tion/méinniskohandel, empowerment, psykosocialt stod, samt en dvrig kate-
gori, dir bland annat skyddat boende ingar. Att ocksa se till syften har varit
nodvindigt dd ett och samma arbetssitt kan anvéndas for att uppna diamet-
ralt olika mal. Emellertid dr det ofta svart att skilja arbetssétt och syften at —
inte séllan handlar det om en ren analytisk distinktion.

Overgripande resultat

Bland de overgripande resultaten mérks foljande. De typer av insatser som
ar beskrivna 1 de 156 dokumenten géller framfor allt prostitution och dessa
arbetssitt riktar sig 1 forsta hand till vuxna kvinnor. Endast en mindre del ror
barn och unga i prostitution. Merparten av de beskrivna insatserna syftar till
att reducera skador av prostitutionen och sker i ldnder och kontext som ofta
skiljer sig avsevirt fran svenska forhdllanden. Insatser for mian som séljer
sex dr daligt representerade i materialet. Det &r relativt vanligt att fler dn ett
arbetssitt anvdnds inom ramen for en viss verksamhet. Fa insatser ar effekt-
utvdrderade. De exempel pa andra typer av utvdrderingar som finns i vart
material, dr i1 regel ganska otydligt beskrivna och innehéller knapphéindig
information om metod och resultat.

!'Sexuellt verforbara infektioner.



Prostitution — insatser i andra lander

De flesta dokumenterade arbetssétt finns utanfor Norden, framfor allt i Asi-
en, 6vriga Europa och i Nordamerika. Mest forekommande av arbetssitten
ar olika hiv/STI-preventiva insatser i Asien, Afrika och Nordamerika. I de
nordiska ldnderna, inklusive Sverige, ar arbetssédtt med andra syften vanliga-
re, sa som psykosocialt stod och insatser for att stddja personerna att ldmna
prostitutionen.

De skadereducerande insatserna utgdrs bland annat av kondomutdelning
och behandling av STI, men oftast kombineras detta med andra insatser.
Utbildning och information om koénssjukdomar och hélsorelaterade fragor
av lékare, sjukskoterskor eller socialarbetare forekommer, men ocksa via sé
kallade peer-utbildare, det vill sdga personer som sjdlva r eller har varit 1
prostitution. Kondomutdelning kombineras ockséd med rddgivning och med
insatser som syftar till empowerment dér mélgruppens stéllning och sjdlv-
kinsla ska oka. Ett vildokumenterat exempel pa det sist nimnda dr Sonaga-
chi-verksamheten i1 Indien. Ett annat vanligt sétt att bedriva denna typ av
insatser dr via uppsdkande arbete.

Det finns ockséa internationella exempel pd andra typer av arbetssétt dér
skadereducering inte &r det primira mélet, exempelvis case management dér
det psykosociala stodet dr centralt samt mangfacetterade verksamheter dér
det bedrivs en rad insatser. Aven uppsdkande arbete forekommer. I Dan-
mark och Norge bedriver man till exempel uppsdkande arbete 1 inomhus-
prostitutionen — pad massageinstitut, ligenheter, klubbar med mera. Kultur-
medlare anvéinds hir i det uppsdkande arbetet, dd man har en tydlig migra-
tionsrelaterad prostitution.

Manniskohandel for sexuella andamal — insatser i andra lander

I de internationella artiklar som beror stodet till trafikerade personer ar det
framfor allt olika frivilligorganisationers arbete som beskrivs. De erbjuder
bland annat skydd, juridisk radgivning, psykologhjilp och krisbearbetning,
arbetstraning, hjilp med integration och hjélp med repatriering. Manga har
ocksa en hotline dit man kan ringa for att fa stdd men ocksd information om
seridsa arbetsformedlare 1 andra ldnder. La Strada dr en av de mest kidnda
organisationerna som &dr verksamma i en rad linder och som kan ge ett om-
fattande stod. Vanligt &r ocksa att hjédlpen tar sin utgangspunkt i nagon typ
av skyddat boende. IOM (International Organization for Migration) &r en
central aktor pa detta omrdde — de driver dels egna boenden, dels bidrar de
med ekonomiskt stdd till andra.

Insatser i andra lander for sexkopare

I de internationella artiklarna finns ocksé exempel pa arbete for sexkopare.
Framf0r allt ror det sig om sa kallade John Schools — det vill siga ett slags
utbildning som syftar till att forhindra att sexkopen &terupprepas. Ett vanligt
inslag i1 dessa &r att kvinnor med erfarenhet av prostitution foreldser om sina
upplevelser.



Arbetssatt i Sverige

Vad giller arbetet 1 Sverige mirks en rad olika typer av arbetssitt. Prostitu-
tionsgrupperna/enheterna 1 Sverige har exempelvis psykosocial verksamhet
med behandling och motiverande samtal. Det finns ocksd exempel pa sam-
talsgrupper och pa radgivning via telefon och Internet. Det uppsdkande ar-
betet har en central roll. Inom ramen for detta ges stod och motivationssam-
tal, lankning till andra typer av verksamheter etcetera. Arbetet bedrivs fram-
for allt 1 gatumiljon, men dven via Internet. Det finns vidare exempel pa
lagtroskelverksamhet for kvinnor 1 prostitution som utgdr en bas under dag-
tid.

Flera SiS-institutioner och dppenvéardsmottagningar moter i sin verksam-
het kvinnor med erfarenhet av prostitution. Dessa verksamheter uppger att
de arbetar med helheten dar prostitution kan vara ett av manga problematis-
ka inslag. Prostitutionserfarenheterna dr dock nadgot som sdllan beaktas i sig,
fokus ligger istillet pa 6vrig behandling, exempelvis missbruk.

Det finns ocksa viss verksamhet med inriktning pé hélso- och sjukvérd for
kvinnor 1 prostitution. P4 Spiralenheten vid prostitutionsenheten 1 Stock-
holm kan man exempelvis fa triffa en barnmorska for undersékningar och
samtal. I Malmo finns Navet for missbrukande kvinnor i prostitution dér
man ocksa kan fa individuella samtal. Vid sprutbytesverksamheten i Malmo
finns barnmorska och kurator tillgdngliga for att samtala om sexualitet, hil-
sa med mera.

I Sverige finns ocksa insatser for kvinnor som blivit utsatta for mannisko-
handel for sexuella &ndaméil. Skyddat boende och stdd kan exempelvis er-
bjudas via socialtjidnst eller ideella organisationer. Samverkan framhalls
generellt som viktigt nér det géller dessa personer.

KAST-verksamheterna (Kopare Av Sexuella Tjanster) i Stockholm, Go-
teborg och Malmo vénder sig till dem som vill sluta alternativt minska sina
sexkop. Har ges individuell samtalsterapi och telefonradgivning.

Barn och ungdomar

Vad giller insatser for barn och ungdomar internationellt, utgors dessa ofta
av sammansatta insatser, vilka omfattar en rad arbetssitt. Det finns flera
exempel pa arbete som utfors av multidisciplinira team. Centralt i dessa ir
att man stravar efter att identifiera och komma i kontakt med ungdomarna 1
riskzon — exempelvis flickor som rymt hemifran — sa tidigt som mgjligt.
Inom vissa verksamheter arbetar man sérskilt med unga mén i prostitution,
bland annat genom stod- och rddgivande samtal.

Exempel pa organisationer som arbetar brett med unga som trafikerats
aterfinns ocksa i materialet. De ger stdd till ungdomar som trafikerats eller
som riskerar att utséttas for detta. Detta arbete innebidr inte séllan att oka
kunskapen och forutsdttningarna sa att unga kan undvika att bli utsatta for
ménniskohandel.

Det finns ringa uppgifter om arbetet med unga 1 prostitution 1 Sverige.
BUP Elefanten kommer i kontakt med ett antal unga tjejer och behandlingen
utformas hir efter hela problembilden. De svenska prostitutionsgrupper-
na/enheterna far enligt uppgift sillan kontakt med unga i prostitution men
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agerar ndr sa ir fallet genom att exempelvis aktivera socialtjdnstens resurser.
Det finns ocksd exempel pa utbildningsverksamhet for personal som kan
tdnkas komma 1 kontakt med unga i prostitution eller med prostitutionslik-
nande beteende. Aven SiS-institutioner som vinder sig till yngre kommer i
kontakt med detta, men fa hanterar prostitutionen specifikt.

Diskussion

Det ar svart att dra nagra generella slutsatser for svenskt vidkommande vad
géller arbetssétt med prostitution och manniskohandel for sexuella andamal,
eftersom kontexten dr s skiftande internationellt sett. Fa arbetssitt har vida-
re utvirderats pé ett sddant sétt att deras effekter framgér.

Vi har funnit en rad omraden som enligt vara sokningar ar daligt doku-
menterade: Fa dokument ror exempelvis arbetssitt for kopare av sex 1 mate-
rialet. Insatser for barn och unga i prostitution och minniskohandel for sex-
uella &ndamal dr ocksa beskrivet 1 ringa omfattning. De svenska insatserna
ar jamforelsevis lite dokumenterade. Det finns déremot riklig dokumenta-
tion av ”smala” skadereducerande insatser i andra ldnder. Sammansatta in-
satser ddr man holistiskt arbetar med kvinnans (och i f4 exempel mannens)
situation som helhet forekommer i materialet, men i mindre omfattning.

Ett grundldggande inslag i utvédrderingen av de svenska verksamheterna
maste vara en noggrann dokumentation av deras arbetssétt.

Samtalsstodet/terapin (for kvinnor/mén i prostitution samt for kdpare av
sexuella tjanster) kan mojligen utvdrderas genom en kvasiexperimentell
studie, dir de tre prostitutionsgrupperna/enheterna kan jamforas sinsemel-
lan. Denna design kriaver dock en viss volym pé verksamheterna.

Det uppsokande arbetet bor ocksé undersokas ndrmare. Antalet kontakter
som tas under en viss period dr ett métt. Kontakternas karaktér och vad des-
sa leder till for klienterna &r ocksa relevant att utforska. En tdnkbar metod &r
att utfora strukturerade intervjuer med uppsdkarna samt med kvinnor och
mén 1 prostitution som har erfarenhet av det uppsdkande arbetet.

Det ér viktigt att dokumentationen av arbetssitt samt planeringen och ge-
nomforandet av utvirderingen sker i nira dialog med prostitutionsgrupper-
na/enheterna.
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Bakgrund

Prostitution och minniskohandel for sexuella &ndamal dr ndgot som ur olika
aspekter beror individer, olika professioner, myndigheter, lagstiftare, orga-
nisationer och andra aktorer. Under de senaste aren, dd manniskohandel for
sexuella dndamal allt mer lyfts fram, har olika internationella fora ocksa
aktualiserats. Aven om det finns minga gemensamma nimnare i olika lin-
der och kontext nir det géller prostitution och ménniskohandel for sexuella
dndamél, finns det ocksd det som skiljer. Lagstiftning kring prostitution
skiftar — Sverige utmarker sig med sin sexkOpslag, enligt vilken det ar for-
bjudet att kopa eller forsoka kopa sexuella tjanster medan forsédljning av
sexuella tjanster inte ar straffbart. Omfattning, uttryck och villkor kan ocksa
se olika ut, tillika de atgédrder och interventioner som vidtas. Det sist nimn-
da framgér med all tydlighet inte minst i den hédr foreliggande systematiska
kartlaggningen.

I Sverige har det i storstdderna — dér ockséd den synliga gatuprostitutionen
finns — sedan ett antal &r funnits ett specifikt socialt arbete kring prostitu-
tion. Det inleddes 1977 i Malmo inom socialforvaltningen i projektform.
1979 startades ett arbete 1 Stockholm och 1981 1 Goteborg. 1984 pabdrjades
ett arbete i Norrkoping. I Stockholm, Goteborg och Malmo finns dessa pro-
stitutionsgrupper kvar, dven om organisering och arbetsformer fordndrats
och utvecklats efter hand.” I arbetet forenas olika delar av socialarbetarrol-
len — uppsokande féltarbete i gatumiljoer (till viss del dven pa Internet),
stodjande, radgivande verksamhet och behandlingsarbete samt kunskaps-
spridning [1]. Aven ideella organisationer, exempelvis Stadsmissionen, gor
insatser i form av uppsokande verksamhet och stdd 1 olika former. Viss rik-
tad hédlso- och sjukvard finns ocksda 1 Sverige. Sprutbytesverksamheten 1
Malmo har exempelvis verksamhet for kvinnor i prostitution och missbruk,
likasd rymmer prostitutionsenheten i Stockholm en sjukvardsmottagning for
personer med erfarenhet av prostitution. Till detta kan fogas viss verksamhet
for konskopare, exempelvis KAST-verksamheter (Kopare Av Sexuella
Tjanster). Syftet med denna typ av verksamhet dr att stodja dem som vill
dndra sin livsstil och sluta kopa sex. Vi aterkommer till detta arbete ldngre
fram.

Som pépekas i en av Socialstyrelsens rapporter om omfattning och ut-
veckling av prostitution [1] saknas utvirderingar av ovan ndmnda verksam-
heter, &ven om en viss vérdering av arbetet gjordes 1 1993 ars prostitutions-
utredning. Utredarna menade da att prostitutionsgrupperna bedrev ett bra
och ibland varierat socialt arbete mot prostitution i Sverige till relativt laga
kostnader [2].

| Norrkdping déremot har denna specifika verksamhet upphort.
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Uppdraget
I den till ovan refererade Socialstyrelserapporten lyfts behovet av att utvir-
dera de speciella insatserna mot prostitutionen fram. Specifikt nimns beho-
vet av att se vilka effekter insatserna har, om nagra strategier dr mer fram-
gangsrika dn andra, likasd efterlyses en systematisk kunskapssammanstéll-
ning vad géller internationella erfarenheter av utvirderingar av olika pro-
gram mot prostitution.

Med regleringsbrevet for ar 2007 fick Institutet for utveckling av metoder
1 socialt arbete (IMS) vid Socialstyrelsen 1 uppdrag “att inventera vilka me-
toder och arbetssétt som anvinds i socialtjdnstens, hilso- och sjukvérdens
och andra aktorers (exempelvis frivilligorganisationer och kyrkor) arbete
med personer med erfarenhet av prostitution och med offer fér ménnisko-
handel for sexuella andamal. Inventeringen skall vara separat for barn och
vuxna. Socialstyrelsen skall 4ven ha ett internationellt perspektiv vid inven-
teringen.”

Mot bakgrund av denna inventering ska det ocksa foreslas hur metoder
och arbetssitt 1 Sverige kan utvérderas for att visa om de ar verkningsfulla.
Uppdraget ska redovisas senast den 15 juni 2008.

Lagstiftningsmassiga perspektiv
I uppdraget ingér inte att inventera ldnders olika lagstiftningar kring prosti-
tution och ménniskohandel for sexuella andamal. Emellertid kommer vissa
grundldggande och viktiga aspekter till uttryck just i ldnders olika lagstift-
ning. Detta paverkar i forlangningen ocksa insatser och arbetssitt och fol-
jande kortfattade redovisning kan siledes betraktas som ett slags fond till
var inventering.

Inom Europaparlamentet har det gjorts en dversikt dver 25 landers lag-
stiftning géllande prostitution och ménniskohandel for sexuella &ndamal [3].
Haér delas Europas lédnder in i fyra olika kategorier.

e Abolitionism: savdl utomhus- som inomhusprostitution (i ldgenheter,
bordeller, hotell, nattklubbar, pubar, etcetera) dr tillaten, men koppleri &r
forbjudet. Lander: Tjeckien, Polen, Portugal, Slovakien, Slovenien och
Spanien.

e Nyabolitionism: utomhus- och inomhusprostitution &r tillaiten, men ren
bordellverksamhet ar forbjuden. Lénder: Belgien, Cypern, Danmark,
Estland, Finland, Frankrike, Italien och Luxemburg.

e Prohibitionism: sdvdl utomhus- som inomhusprostitution dr forbjudet
och de involverade parterna kan straffas, 1 vissa fall — som 1 Sverige —
dven kunderna. Lander: Irland, Litauen, Malta och Sverige.3

e Regulationism: utomhus- och inomhusprostitution regleras pa olika sétt
men &r inte forbjuden. Det kan exempelvis innebéra att de som séljer sex
méste registrera sig och undergd medicinska hélsokontroller. Lénder:

3 I den refererade studien betraktas Sverige som synes som ett prohibitionistiskt land, vilket
kanske inte &r alldeles korrekt eftersom det dr tillatet att sélja sexuella tjanster.
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Osterrike, Tyskland, Grekland, Ungern, Lettland, Holland och Storbri-
tannien.

Gemensamt for samliga inriktningar dr att prostitutionen fordoms. Antingen
ses den som ndgot socialt forkastligt och skadligt som maste elimineras eller
som nagot nddvéindigt och oundvikligt ont som maste accepteras men kon-
trolleras. Enligt den abolitionistiska approachen existerar prostitutionen i
kraft av tredje part — de som tjdnar pa och organiserar den — samt genom
mins efterfrigan pé sexuella tjdnster. Det dr ocksa tredje part som bor straf-
fas, medan den som séljer sex uppfattas som offer och kan inte kriminalise-
ras [4]. Sverige kan ndrmast betraktas som ett semi-prohibitionistiskt sy-
stem. Det dr forbjudet att kopa sex och att profitera pa andras prostitution,
diaremot hdmtas inspiration fran det abolitionistiska tankegodset da prostitu-
tion ses som vdld mot kvinnor — i den svenska modellen betraktas kvinnor 1
sexmarknaden som offer. Det ar dock tillatet att sélja sex.

Prostitution och manniskohandel
for sexuella andamal — definitioner

Att definiera “prostitution” respektive “méinniskohandel for sexuella dnda-
mal” &r komplicerat. Att dessutom klart avgriansa det ena fran det andra kan
ocksd vara svért. Aven om det enligt en del gér att gora i teorin, 4r det i
praktiken inte alltid alldeles latt (se nedan). Enligt andra &r det heller inte
frigan om tva distinkta foreteelser utan det ror sig om samma sorts utnytt-
jande dar man koper sig tilltrade till kvinnors kroppar. I flera av de artiklar
som ingdr i var analys framgér det heller inte om de beskrivna metoderna
vander sig till personer med erfarenhet av prostitution eller till offer for
méinniskohandel, eller bdda delarna. I vissa fall kan det dock framgé indi-
rekt, och det finns givetvis ocksa artiklar som specifikt beskriver metoder
for exempelvis offer for manniskohandel.

Prostitution

Den senaste prostitutionsutredningen — 1993 ars — definierar prostitution
enligt foljande: Prostitution dr ndr minst tva parter koper eller siljer sexuella
tjdnster mot erséttning (vanligen ekonomisk), vilken utgor en forutséttning
for den sexuella tjénsten. Denna definition av prostitution innehéller tva
parter: kopare och sidljare. Detta har inte varit — och ar kanske inte i vissa
sammanhang — nédgot sjilvklart. Allt som oftast har fokus i stillet legat pa
den séljande parten. Inneborden av prostitution har i méngt och mycket varit
synonymt med “den prostituerade kvinnan”, medan kdparen av sexuella
tjdnster har varit mer eller mindre osynlig. I Bonniers Lexikon fran 1965
definieras exempelvis prostitution enligt f6ljande: “Prostitution innebér att
en person (den prostituerade) vanemassigt skaffar sig inkomster genom mer
eller mindre tillfalligt konsumgénge”. Med prostitutionsutredningen fran
1977 och den efterfoljande fran 1993 etableras dock synsittet att prostitu-
tion inbegriper (minst) tva parter.
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Synliggdrandet av koparna av sexuella tjdnster blev inte minst tydligt den
1 januari 1999, da den sa kallade sexkopslagen trddde i1 kraft (BrB 6 kap.
11§).* Lagen har reviderats sedan dess och lyder nu enligt foljande:

Den som, i annat fall dn som avses forut i detta kapitel, skaffar sig en till-
fallig sexuell forbindelse mot ersdttning, doms for kop av sexuell tjdnst till
boter eller fingelse i hogst sex manader.

Vad som sdgs i forsta stycket giller dven om ersdttningen har utlovats el-
ler getts av ndgon annan.

Som synes dr det koparen som dr i1 fokus — det &r alltsd enligt svensk lag-
stiftning tillatet att silja sex.’ I Sverige anses dessutom prostitution utgéra
ett exempel pd méns vald mot kvinnor och ddrmed bristande jamstélldhet.
Prostitution erkdnns officiellt som en form av exploatering av kvinnor och
barn och som ”ett allvarligt samhillsproblem som skadar badde de individer
som utnyttjas och samhiéllet i stort.”[6] Méin som siljer sexuella tjénster
samt kvinnor som kdper sexuella tjédnster har uppméarksammats relativt lite i
Sverige — Socialstyrelsen har i olika sammanhang lyft fram behovet av mer
kunskaper om detta [1, 7]. Det sociala arbetet kring prostitution dr exempel-
vis i stort sett helt fokuserat pa kvinnor som séljare.

Forekomsten av min som siljare av sexuella tjénster dr ocksa ett exempel
pa att prostitution dr en mangfacetterad foreteelse, vilket gor att den inte
alltid ar sé latt att definiera och identifiera. Socialstyrelsens kartlaggningar
och annan litteratur pa omradet ger en viss inblick i prostitutionens skiftande
villkor och uttryck, vilket ocksa dr relevant for det sociala arbetet, interven-
tioner och andra stodatgirder. An svarare blir det om man ocksa beaktar alla
de grazoner till prostitution som finns: ”Prostitution is difficult to define
since humans have always used sex to obtain desirables such as food, mo-
ney, valuables, promotions, and power.”’[8] Detta blir bland annat tydligt
nér det giller ungdomar. De kan exempelvis ha sex i utbyte mot pengar,
narkotika, alkohol och boende etcetera. Ett annat exempel pa en grazon dr
dé foretradesvis unga personer visar upp sig 1 sexuellt laddade situationer 1
webbkameror mot betalning. Hur ska man se pa denna typ av tjénster med
sexuella innebdrder mot betalning, dér ingen fysisk kontakt forekommer?
Den teknologiska utvecklingen med Internet har pé intet sitt minskat denna
gransdragningsproblematik. En person som séljer fysiska sexuella tjdnster
via Internet kan ocksa erbjuda tjanster som inkluderar webbkamera [7].

Bland mer traditionella grdzoner méarks sexklubbar, som ibland beskrivs
som “prostitutionsbeframjande”. Likheten mellan sexklubbsverksamhet och
prostitution har hos en del vickt tanken att man i definitionen av prostitution
kanske inte borde dra en absolut grins mellan berdring och icke-berdring
utan se mer till omstédndigheterna som omgérdar tjdnsten och dess utférande
[2, 9, 10]. Négot i linje med detta kan man ocksa, som O’Connell Davidson,
hdvda att prostitution bidst later sig definieras som en institution dér viss
makt att forfoga over en persons kropp utdvas av ndgon [11]. Detta kan sé-

* Det finns ocksa annan lagstiftning som kan relateras till prostitution, exempelvis kring
koppleri. Det faller dock utanfor vart uppdrag att géra en genomgéng av denna lagstiftning.
> Dock kan ungdomar som prostituerar sig och som annu inte fyllt 20 ar bli foremél for vard
enligt 3 § LVU. Denna paragraf reglerar de sé kallade beteendefallen och en av tre sddana
forutséttningar for vard dr “annat socialt nerbrytande beteende.” Prostitution ndmns som ett
exempel pa detta [5].
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ledes innebédra fysisk berdring men ocksd tjdnster som innebdr icke-
berdring. Den tekniska, sociala och konceptuella organiseringen for att over-
fora denna makt varierar: Alltifrdn en stark inblandning och tvang frén en
tredje part till att det sker pa individens egna villkor — ddremellan finns ota-
liga variationer.

Manniskohandel for sexuella andamal

Minniskohandel for sexuella dndamal — si kallad trafficking — dr pa intet
sdtt littare att definiera och avgridnsa, d&ven om det i teorin och lagstift-
ningsmassigt kanske later sig goras. En ofta refererad definition &r den som
finns 1 det sa kallade Palermoprotokollet som antogs av FN ar 2000 och som
tradde 1 kraft 2003. I artikel 3 definieras ménniskohandel enligt f6ljande:

(a) “Trafficking in persons” shall mean the recruitment, transportation,
transfer, harbouring or receipt of persons, by means of the threat or use of
force or other forms of coercion, of abduction, of fraud, of deception, of the
abuse of power or of a position of vulnerability or of the giving or receiving
of payments or benefits to achieve the consent of a person having control
over another person, for the purpose of exploitation. Exploitation shall in-
clude, at a minimum, the exploitation of the prostitution of others or other
forms of sexual exploitation, forced labour or services, slavery or practices
similar to slavery, servitude or the removal of organs;

(b) The consent of a victim of trafficking in persons to the intended exploi-
tation set forth in subparagraph (a) of this article shall be irrelevant where
any of the means set forth in subparagraph (a) have been used;

(c) The recruitment, transportation, transfer, harbouring or receipt of a
child for the purpose of exploitation shall be considered “trafficking in per-
sons” even if this does not involve any of the means set forth in subpara-
graph (a) of this article;

(d) “Child” shall mean any person under eighteen years of age.

Denna definition técker alltsa in minniskohandel for olika former av sexu-
ellt utnyttjande men ocksd for tvangsarbete eller tvangstjinst, slaveri eller
med slaveri jamforbara bruk och sedvénjor, trildom eller avligsnande av
organ.® Eftersom minniskohandel utgor ett missbruk av en persons utsatta
beldgenhet ska det, enligt denna definition, anses som ménniskohandel dven
ndr ett offer har samtyckt till den &syftade exploateringen ndr nagot av de
otillborliga medel som réknas upp 1 protokollet har anvénts.

Definitionen dr dock enligt manga problematisk. Exempelvis Tyldum,
Tveit och Brunovskis resonerar utforligt kring detta i en rapport [13]. Fram-
for allt dr det tvd bestdndsdelar som dr bekymmersamma: hur vi ska forstd
innebdrden av “med syftet att utnyttja” (for the purpose of exploitation) och

% Det finns en viixande kritik mot att si mycket fokus liggs pa just ménniskohandel for
sexuella andamal, inte minst i relation till USA:s anti-trafficking arbete. Andra former av
minniskohandel hamnar i skymundan och offer for dessa gloms bort. Se exempelvis Kim
och Chang [12].
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frdgan om vad som utgdr “’en persons utsatta beldgenhet” (position of vulne-
rability).”

Niér det giller exploatering, menar forfattarna ovan att det i den allmédnna
debatten om mianniskohandel for sexuella &ndamaél ofta fokuseras pé aspek-
ter som ror forflyttning och tvang, det vill sdga processen genom vilken en
person hamnar i en situation dir hon eller han utnyttjas och inte s& mycket
sjdlva utnyttjandet 1 sig. Sérskilt giller detta personens intrade till prostitu-
tion — om man tvingades eller valde sjélv. Detta kan 1 sin tur leda till en be-
greppslig distinktion mellan oskyldiga” och “’skyldiga” offer, dir de forra
utgdrs av dem som blir tvingade till prostitution och de senare av dem med
tidigare erfarenhet av prostitution, som ar inforstdidda med att de ska vara
verksamma 1 prostitution i destinationslandet och/eller dem som kan prosti-
tuera sig dven om de inte tvingas eller utnyttjas. Tveit och Brunovskis reso-
nemang om oskyldiga respektive skyldiga offer har haft ett dokumenterat
genomslag 1 studerade insatser for minniskohandelsoffer dar personalen
skiljer mellan de som visste att de skulle prostituera sig/hade for avsikt att
prostituera sig och de som inte visste/inte hade for avsikt. Enligt O’Connell
Davidson dr denna distinktion végledande for hur polis, socialarbetare och
migrationstjanstemén i1 Storbritannien 1 praktiken bestimmer vem som ar ett
offer for mianniskohandel med tillhorande stodinsatser [14]. Tankarna pé en
distinktion mellan skyldiga och oskyldiga for ocksa med sig att fokus ham-
nar pd offren och deras moral, snarare dn pd dem som organiserar minni-
skohandeln. For att komma till rdtta med denna problematik krdvs en forsta-
else av innebodrden av exploatering i relation till prostitution och ménnisko-
handel.

Tyldum och Brunovskis [15] framhéller fyra omraden inom vilka ménni-
skohandlare anviander sig av restriktioner och kontroll: 1) Nér kvinnor
tvingas till prostitution mot sin vilja, 2) nir kvinnor hindras fran att 1dmna
prostitutionen, 3) nér kvinnor hindras frén att bestimma villkoren for prosti-
tutionen och slutligen 4) nér kvinnor inte far pengar frin prostitutionen. En-
ligt forfattarna ska dessa fyra omraden forstds som en sammanhdngande
foljd, med kvinnor med total frihet att sjdlva bestimma i den ena dnden och
kvinnor som befinner sig under total kontroll i den andra. Daremellan finns
ett stort spann av olika varianter.

Tyldum och Brunovskis urskiljer ocksa i1 anslutning till detta fyra metoder
for kontroll som organisatdrer och hallickar kan anvénda sig av:

e vald och fysiska hinder (enligt forfattarna ar detta mindre vanligt),

e “fingenskap bakom Oppna dorrar” — exempelvis manipulation, bristande
vetskap om hur man ska ta sig ur situationen, rddsla for att familjen ska
fa kinnedom om prostitutionen,

e “internaliserat fortryck™ — kvinnor som successivt accepterar kontrollen,
eller accepterar att de dr bundna genom att de maste betala av sin skuld,

e kvinnor som finner sig i exploateringen da de kan, eller hoppas kunna,
tjdna pengar pa den.

7 Uttrycket the exploitation of the prostitution of others or other forms of sexual exploita-
tion 1amnas ocksa odefinierat i protokollet, da delegaterna inte kunde na konsensus om
inneborden. Likasa dr ordet prostitution medvetet lamnat tvetydigt for att mojliggora olika
tolkningar [12].
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Detta illustrerar svarigheterna med att ringa in manniskohandel for sexuella
dndamal och visar pa den stora variation som finns, allt fran relativt "milda”
former av tvang till de mesta allvarliga som exempelvis kan inkludera kid-
nappning och grovt fysiskt véld.

Det finns ytterligare ett problem i definitionen av ménniskohandel — vad
som ligger i uttrycket att “utnyttja en persons utsatta beldgenhet.”® Enligt
det officiella forhandlingsprotokollet till Palermoprotokollet ska detta for-
stds som varje situation dir personen i fraga inte har nigot reellt eller accep-
tabelt alternativ &n att underkasta sig utnyttjandet. Men vad hinder om
kvinnan hévdar att situationen dr acceptabel? Och hur ska vi forsta kvinnans
tolkning av alternativen? Om vi exempelvis anvdnder en sndv definition
enligt vilken en kvinna enbart accepterar situationen for att Gverleva rent
fysiskt (ddr alternativet alltsa dr att inte Overleva), riskerar vi att missa négra
av de vanligaste mekanismerna som ménniskohandlare anvdnder (och dér-
med utesluta minga fran definitionen) sdsom systematiskt utnyttjande av en
persons begrdansade nétverk, bristande tillgéng till information och drémmen
om att forbédttra situationen for sig eller sin familj. Vid en bred definition
skulle ddremot 1 stort sett varje situation av utnyttjande inkluderas i ménni-
skohandelsbegreppet, vilket ar lika vanskligt det [13]. Méanniskohandel for
sexuella &ndamal smailter ibland samman med migrationsrorelser och en del
migranter vet pa forhand att de kommer att vara verksamma i den kommer-
siella sexindustrin.” Men att veta pa forhand 4r ett daligt matt pa exploate-
ring — fa vet exakt vad “arbetsforhallandena” kommer att innebéra [17].

Definitionen brukar ocksd framhéllas som den forsta definitionen 1 ett
rittsligt bindande instrument pa global nivd och de tvé forsta Palermoproto-
kollen betraktas som en framgéng i det att ménniskohandel tydligt skiljs fran
ménniskosmuggling. (Begreppen anvindes tidigare inte séllan som ndrmast
utbytbara). I en analys av protokollen (av davarande radgivaren i fragor om
ménniskohandel vid FN:s kontor for hogkommissarien for manskliga réttig-
heter, Anne Gallagher) padpekas bland annat att de saknar végledning till hur
personer utsatta for médnniskohandel och personer som har smugglats ska
kunna identifieras som tillhdrande endera kategorin [18].

¥ Jamfor den svenska lagstiftningen mot ménniskohandel, BrB 4 kap 1a§: Den som, i annat
fall &n som avses i 1 §, med anvéndande av olaga tvang eller vilseledande, med utnyttjande
av nagons utsatta beldgenhet eller med négot annat sddant otillborligt medel rekryterar,
transporterar, inhyser, tar emot eller vidtar ndgon annan sadan atgérd med en person, och
dérigenom tar kontroll dver personen, i syfte att personen skall 1. utsittas for brott enligt 6
kap. 1, 2, 3, 4, 5 eller 6 §, utnyttjas for tillfzlliga sexuella forbindelser eller pa annat sétt
utnyttjas for sexuella &ndamal /---/

? I vissa fall dir tydliga migrationsrérelser eller strommar ér urskiljbara — bade vad giller
mer bestéindig och temporéar/cirkuldr migration - kan detta snarare vara regel dn undantag.
Kvinnor fran Albanien och Moldavien utgjorde tillsammans 69 procent av identifierade och
assisterade personer i [IOM:s och andras stddverksamhet i Sydosteuropa fran 2000 till mit-
ten av 2003 [16]. Dessa tvé lander har den storsta utvandringen i Europas efterkrigshistoria.
Men migration for hos manga tankarna till en sjilvvald och handlingskraftig process som
inte passar med schablonbilden av ménniskohandel.
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Prostitution och manniskohandel i forhallande till varandra

Det gér att urskilja ett par huvudsakliga instéllningar nir det géller hur pro-
stitution och méanniskohandel for sexuella d@ndamal forhéller sig till var-
andra.

1) Enligt en inriktning &r det mojligt att skilja mellan “fri” prostitution
och ménniskohandel for sexuella &ndamal. Enligt Tyldum med flera [13] ar
denna instillning nu framtrddande i den internationella diskursen om
manskliga rattigheter och bland ett flertal NGO:s'® pa omradet.

2) Enligt en andra inriktning dr alla former av prostitution (inklusive
manniskohandel) att likstdlla med vald mot kvinnor och maste ddrmed be-
kdmpas. Denna inriktning kan kallas for den abolitionistiska (se ocksa tidi-
gare resonemang).'' Det kan sigas vara en del av det radikalfeministiska
tankegodset, enligt vilken man inte kan skilja mellan prostitution och mén-
niskohandel for sexuella andamal. Madnniskohandel utgor enligt detta synsatt
en forldngning av prostitution: ”Because prostitution as a system of organi-
zed sexual exploitation depends on a continuous supply of new “recruits”,
trafficking is essential to its continued existence.”’[20] Prostitution &r enligt
detta synsétt per definition en fraga om utnyttjande. Beslut att borja i prosti-
tution sker under forhdllanden dédr fa — eller inga — val finns, ett slags
“péatvingad villighet”. Prostitution kan saledes aldrig, enligt detta synsitt,
vara en fraga om ett fritt val. Av detta foljer instdllningen att arbete for att
forbattra forhallandena inom sexindustrin — exempelvis hilsobefrimjande
atgirder och kondomutdelning — understédjer prostitution och genom detta
signaleras att exploateringen ar acceptabel. Det enda godtagbara nér det
géller arbete 1 forhallande till prostitution &r séledes sddant som syftar till att
helt avskaffa denna.

Négonstans emellan dessa stdndpunkter finns positionen som argumente-
rar for att forbéttra forhéllandena inom sexindustrin for att kunna bekédmpa
minniskohandel. Det senare betraktas som ett allvarligt problem, men man
hévdar ocksé att kvinnor som migrerar till andra ldnder for att tjana pengar
pa prostitution inte ska betraktas som trafikerade sd lange inget tvang fore-
ligger [13].

Sammanfattningsvis visar resonemangen ovan om prostitution och mén-
niskohandel for sexuella dndamal att det inte alltid ar 14tt skilja dessa tva
forhdllanden at. Det dr ocksa tydligt i en del av de artiklar vi tagit del av 1
denna kartlaggning. Ibland framgér det inte om det &dr offer for mannisko-
handel eller kvinnor i prostitution som beskrivs och i vissa fall uppstar fra-
getecken kring detta. I praktiken kan det ocksa vara svart att identifiera offer
for manniskohandel — de vill inte heller alla ginger bli identifierade som
saddana. Det kan exempelvis vara sé att en del upplever att de inte har nagot
att atervianda till. En del menar ockséd att madnniskohandel béttre later sig
beskrivas som en process. For en del uppstér tvanget gradvis, for andra kan
en situation som frdn borjan bestir av tvdng successivt dverga till en situa-
tion med valmgjlighet att sluta [21].

' Non-Governmental Organizations, det vill siga frivilligorganisationer.

"' Tyldum med flera urskiljer ocksa ytterligare en inriktning, som har mindre betydelse for
vart resonemang. Enligt denna inriktning bidrar debatten om méanniskohandel for sexuella
andamal till att dra uppmérksamhet fran “sexarbetares” minskliga rattigheter.
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Metod

I syfte att kartldgga vilka metoder och arbetssétt som anvénds i socialtjdns-
tens, hilso- och sjukvardens och andra aktorers arbete med personer i prosti-
tution och offer f6r manniskohandel, har vi genomfort en systematisk kart-
laggning av forskning och dokumentation kring dessa omraden i en méingd
databaser. Detta arbete utgdr basen for vara resultat. Mélsédttningen med
systematiska kartldggningar (systematic maps) ér att brett beskriva den exi-
sterande litteraturen for ett &mnesomrade [22]. Den fardiga produkten bestér
av en databas, samt en beskrivning och indelning av den forskning/aktivitet
som bedrivs inom omrddet. Genom att klassificera den tillgangliga litteratu-
ren med avseende pa bibliografiska uppgifter och huvudsakliga innehéll kan
systematiska kartldggningar tydliggéra inom vilka omréden det finns myck-
et respektive lite skrivet. Resultat fran systematiska kartlaggningar anviands
dérfor ofta som utgéngspunkt for framtida studier liksom som underlag for
systematiska dversikter [22, 23]. Det dr EPPI-centre i London (Evidence for
the Policy and Information and Co-ordinating) som har utvecklat metoden
for systematiska kartliggningar och den praktiseras dven av SCIE (Social
Care Institute of Excellence) i London. I en systematisk dversikt ingar ocksa
att kvalitetsgranska de studier som ingar. Eftersom foreliggande studie r en
systematisk kartliggning, ingér inte detta moment hér.

Forutom ovan ndmnda systematiska kartliggning har vi sokt igenom en
rad hemsidor samt utfért en rundringning till svenska verksamheter vilkas
arbetssitt inte funnits tillgdngliga 1 databaser eller pa hemsidor. Darmed har
vi ocksé gatt utanfor ramen for hur en “map” gors. Beskrivningen av arbetet
i Sverige hade dock blivit mycket begridnsat om vi enbart 14tit den baseras
pa publicerade artiklar.

Nedan foljer en beskrivning av hur den systematiska kartliggningen ge-
nomforts. Vi avslutar med ett avsnitt om arbetet med hemsidorna och tele-
fonintervjuerna.

Den systematiska kartlaggningen

Inledningsvis utformades inklusions- och exklusionskriterier, det vill siga
vilka publikationer som skulle inkluderas i1 kartliggningen och vilka som
skulle uteslutas. Utgangspunkten for dessa kriterier var de fragestéllningar
som finns 1 uppdraget. Vi har forsokt att hilla dem sa fa och enkla som moj-
ligt och de fokuserar pa innehall/amne, sprak och utgivningsar.

Tabell 1. Inklusionskriterier

1 Inkluderade sprak: Publikationen maste vara skriven pa engelska, svens-
ka, norska eller danska.
2 Inkluderad period: Publikationen maste vara publicerad 1997 eller senare.
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3 Inkluderat innehdll: Publikationen méiste beskriva ett arbetssétt mot prosti-
tution och/eller minniskohandel for sexuella &ndamél. Arbetssattet ska utfo-
ras av socialtjinsten, hilso- och sjukvarden eller av nagon frivilligorganisa-
tion (NGO) och vara individinriktat (barn och vuxna). Alla andra omraden
exkluderas.

De arbetssétt som tagits med hor hemma inom socialtjénstens, hilso- och
sjukvérdens och andra aktorers arbetsomraden. Med “andra aktdrer” menas
framst aktorer verksamma pé det sociala omrédet, det vill sdga det som fal-
ler inom ramen for Socialstyrelsens priméra verksamhetsfalt. Publikationer
som exempelvis beskriver och/eller utvdrderar rattsviasendets (inklusive po-
lisens) arbetssitt pd omradet finns dérfor inte med. Daremot kan det hinda
att rattsvisendet finns representerat i véart material, exempelvis i samver-
kansprojekt.

Andra studier som uteslutits dr sddana som infe innehdller konkreta be-
skrivningar av arbetssitt som faktiskt anvinds i praktiken. Exempel pé detta
ar intervjustudier, etnografiska studier, kartlaggningar, policydokument och
overgripande handlingsplaner etcetera. Ett typiskt fall av detta dr djupinter-
vjustudier med siljare av sex, vilka inte handlar om arbetssétt, men dér for-
fattarna drar slutsatser om vilka arbetssitt man bér anvinda sig av gentemot
dessa personer.

Studierna behdver ddremot inte innehalla nagot utfallsmétt for att kunna
inkluderas 1 kartliggningen, utan det rdcker med att de innehaller en be-
skrivning av arbetssdtten. Insatserna behdver med andra ord inte vara utvir-
derade for att inkluderas. Ingen begrinsning har heller gjorts vad géller typ
av studiedesign eller metodologisk inriktning. Allt fran enbart beskrivande
dokument till effektutvérderingar med kontrollgrupp har tagits med.

Vi har inte gjort ndgon geografisk avgransning da vi enligt uppdraget ska
ha ett internationellt perspektiv. Vi har dérfor inkluderat arbetssdtt i en
mangd lander. Daremot maste publikationen vara skriven pa ett sprak som
vi forstér, det vill sdga engelska, svenska, norska eller danska. Studier pub-
licerade innan 1997 finns inte med 1 kartliggningen, pa grund av att vi vill
ha med sa aktuella arbetssitt som mdjligt. Likasad har vi inte begrénsat oss
till insatser for kvinnor, dven insatser for min och transpersoner har kunnat
inkluderas. Vi har ocksa inkluderat insatser for sexkopare, i den mén de helt
eller delvis utfors av de aktorer som ingér 1 vart uppdrag. Insatser for kopare
som helt och hallet faller inom ramen for réttsvésendet eller enkom formed-
las av dessa aktorer har med andra ord exkluderats.

Nir sokstrategin var klar, sa genomfordes omfattande litteratursdkningar i
internationella och svenska elektroniska databaser (for en lista pd de s6kord
som anvéndes, se bilaga 1). Foljande 11 databaser, vilka bedomts vara rele-
vanta for det undersdkta omradet, har genomsokts:
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Tabell 2. Datakillor

Artikelsok

Applied Social Sciences Index and Abstracts (ASSIA)
Campbell Collaboration C2-Spectre
Cinahl

Libris

PsycINFO

PubMed

SocINDEX

Sociological Abstracts

Sociological Service Abstracts
SweMed

Alla soktraffar fran databass6kningarna har importerats till det webbaserade
programmet EPPI-Reviewer, version 3. Titlar och abstracts har screenats
(granskats systematiskt/gallrats) mot de tidigare ndmnda inklusions- och
exklusionskriterierna. De titlar som uppfyllde inklusionskraven har dérefter
bestéllts hem 1 fulltext. En andra gallring/granskning av fulltextartiklarna
utfordes med hjélp av djuplésning och kodning enligt ett kodschema. Detta
utvecklades sé att vi pa bista sitt skulle kunna svara pa uppdraget (se bilaga
2). Koderna giller exempelvis om det ror sig om prostitution eller ménni-
skohandel, vuxna eller barn och kanske mest centralt olika typer av arbets-
sdtt.

Vi har kodat en médngd olika arbetssétt som anviands av aktorerna i vart
uppdrag. Exempel pa séddana dr att dela ut kondomer, stodsamtal, radgivning
och utbildning. Arbetssitten dr ibland svéra att sdrskilja. Ofta anvinds ett
flertal sddana inom en och samma verksamhet. Vi har ocksé urskiljt fem
huvudsakliga syften med arbetssétten.

1. Skadereducering — dér syftet dr att minska skador till f6ljd av prostitu-
tion och ménniskohandel genom att dela ut kondomer, glidmedel med
mera.

2. Psykosocialt stod — ddr syftet dr att stodja och rehabilitera personer som
ar involverade 1 prostitution och minniskohandel.

3. Minskning av omfattningen av prostitution och minniskohandel pé indi-
vidniva — dér syftet ar att pa olika sétt motivera och hjdlpa en person att
lamna prostitution.

4. Empowerment — dér syftet dr att oka sjalvforverkligandet hos personer
involverade 1 prostitution och minniskohandel.

5. Ovrigt — dir syftet exempelvis &r att ge skyddat boende, erbjuda hilso-
kontroller med mera.

Att urskilja syftet har varit befogat da ett och samma arbetssitt ibland kan
ha diametralt olika mélsdttningar (som beskrivs inledningsvis finns det olika
ideologier och synsitt pa prostitution). Radgivning kan exempelvis vara ett
led 1 att hjdlpa en person ut ur prostitutionen eller inga i en skadereduceran-
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de verksamhet. Manga ganger dr det svért att skilja syftena at. De forekom-
mer séllan i en helt renodlad form. Det kan dessutom vara svart att i prakti-
ken skilja syfte och arbetssitt at. I denna kartliggning utgor det i minga fall
en rent analytisk distinktion.

I detta skede, vid djupldsningen och kodning visade det sig att en stor
méngd artiklar inte innehdll de beskrivningar av arbetssitt som titlarna och
abstrakten utlovat. Ett krav for att publikationen skulle inkluderas har varit
att arbetssittet ska ha beskrivits pa ett sitt som gor att det gar att forsta vad
det gar ut pd. Nagra rader ricker med andra ord inte.

Ovrigt material

Som tidigare ndmnts har dven ett antal hemsidor/webbplatser genomsokts
for att hitta publikationer. Vid genomgangen av titlarna frdn databaserna
uppticktes namligen att publikationer fran vissa vélkdnda myndigheter och
organisationer saknades. Hemsidorna bestar av bade svenska och internatio-
nella myndigheter och NGO:s vilka arbetar med prostitution och ménnisko-
handel for sexuella dndamal (se bilaga 3). De dokument som hittats pa detta
sdtt har ocksé kodats och lagts in i EPPI-Reviewer.

En rad telefonintervjuer har ocksa gjorts (se bilaga 3). Urvalet av verk-
samheter som blivit uppringda baseras dels pa kunskap genererad fran Soci-
alstyrelsens tidigare prostitutionsuppdrag, dels pa myndighetens kartldgg-
ning av missbruks- och beroendevardens dppenvérdsinsatser [24]. Bland de
verksamheter som fanns med i den kartldggningen ingick flera som uppgav
att de 1 sitt arbete traffar klienter med erfarenhet av prostitution. Alla dessa
verksamheter/mottagningar har kontaktats for en kortare intervju kring hur
de arbetar med malgruppen som vi intresserar oss for i denna kartlaggning.

Sammanlagt har 46 verksamheter intervjuats. Antalet intervjuer dr dock
fler, d& vi ibland har behovt tala med fler personer inom en och samma
verksamhet. Atta intervjupersoner/verksamheter har, trots en mingd forsok,
inte gatt att f4 tag pa. Det kan i dessa fall exempelvis rora sig om att vi
motts av en telefonsvarare, som ingen tycks lyssna av, att folk — av for oss
okdnd anledning — inte har svarat da vi ringt vid upprepade tillfdllen eller att
berdrda personer inte har varit antriffbara vid de manga tillfdllen vi ringt.

Samtliga intervjuer utgick fran en semistrukturerad intervjuguide, som i
sin tur utgick frdn vart kodschema for den systematiska kartlaggningen. Vi
ville med andra ord fi samma typ av information som vi eftersokt i det
skriftliga underlaget. Dessutom stédlldes en fraga till alla om man kinde till
ndgon mer aktor eller verksamhet som kom i kontakt med personer med
erfarenhet av prostitution/manniskohandel. Detta for att om mojligt fanga
upp fler arbetssitt och aktorer.

Disposition
Det ndrmast foljande kapitlet beskriver ndgra Overgripande resultat i de
skriftliga dokument som vi funnit dels genom databassdkningar, dels via
s6kningar av vissa hemsidor.

Darefter foljer ett kapitel om internationella arbetssétt i forhallande till
vuxna i prostitution. Merparten av dessa arbetssétt utgdr skadereducerande
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insatser, framfor allt hiv- och STI-prevention. Nagra andra exempel pa in-
satser finns dock som ocksé beskrivs.

Darefter foljer ett kapitel om arbete for vuxna offer for ménniskohandel
for sexuella Aindamal. Aven hir befinner vi oss 4n s linge utanfor Sverige.

Dessa kapitel f0ljs av ett dir insatser i andra ldnder for personer som ko-
per sexuella tjinster beskrivs.

Direfter foljer ett kapitel som redovisar arbetssétt och metoder i Sverige.
Vad giller de svenska arbetssitten, blandas hér resultaten fran databassok-
ningar och hemsidor med den information vi fatt fram genom telefoninter-
vjuer — som tidigare namnts har vi funnit fa spar av det svenska arbetssitten
1 det skriftliga materialet. Vi redovisar hir ockséd svenska insatser for sexko-
pare och for vuxna offer for mdnniskohandel.

Vi avslutar beskrivningen av arbetssitt med ett kapitel som handlar om
insatser for barn och unga, bade i andra lédnder och i Sverige. Enligt reger-
ingsuppdraget ska vi ndmligen redovisa arbetssétt for dessa separat i forhal-
lande till vuxna. Aven insatser for barn och unga som ir offer for méinni-
skohandel beskrivs hir.

I det avslutande kapitlet fors en diskussion om resultaten, bland annat i re-
lation till mojligheterna att utvérdera svenska insatser.

Som synes foljer dispositionen till stora delar regeringsuppdragets ut-
formning, dér insatser i1 forhallande till prostitution och ménniskohandel
beskrivs 1 separata kapitel och dir arbetssitt for barn och ungdomar redovi-
sas 1 sdrskild ordning. De svenska arbetssétten lyfts ocksa fram separat.
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Overgripande resultat

I detta kapitel beskrivs nagra dvergripande resultat 1 de skriftliga dokument
som vi funnit dels genom databassokningar, dels via sokningar av vissa
hemsidor. Hér ingér séledes inte resultaten frn véra telefonintervjuer — des-
sa redovisas forst i kapitlet om de svenska arbetssitten, som vi alltsa redovi-
sar separat.

Sokningarna i databaserna och pa hemsidorna resulterade i 3388 titlar vil-
ka importerades till EPPI-Reviewer. 667 titlar var dubbletter vilket ger en
slutsumma pa 2721 titlar som har granskats.

Av dessa 2721 publikationer séllades 2269 bort vid den forsta screening-
en pa grund av att de inte var innehédllsméssigt relevanta. Ytterligare andra
uteslots av andra skél (se figur 1).

Sammanlagt har 418 titlar djuplésts i fulltext. 212 av dessa exkluderades
pa grund av att de inte innehdll en tillrdckligt omfattande beskrivning av
arbetssitten/metoderna eller att de inte innehdll ndgon beskrivning alls av
arbetssitt, trots att abstrakten utlovat detta. Det kan exempelvis rora sig om
intervjustudier dir man i slutet rekommenderar ett visst arbetssitt som ald-
rig anvénts.

Aterstdende 156 publikationer utgoér stommen for denna kartliggning av
arbetssitt 1 relation till prostitution och manniskohandel for sexuella &dnda-
mal. Dessa har kodats enligt vart kodschema (se bilaga 2).

123 dokument har identifierats via de elektroniska databaserna och 33
stycken via handsokningar pad hemsidor. Merparten av artiklarna kommer
frdn ndgon internationell vetenskaplig tidskrift. I Gvrigt ror det sig om rap-
porter fran myndigheter eller frivilligorganisationer, verksamhetsberittelser,
arsrapporter, enkla dokument dir verksamheter beskriver sina arbetssitt.
Sex stycken dokument utgors av kapitel i en antologi och tva stycken ar hela
bocker. Tre stycken publikationer har inte kunnat kategoriseras.
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Figur 1 Flodesschema
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Inkluderade dokument

Totalt har 156 publikationer inkluderats och kodats 1 enlighet med kod-
schemat. Det &r alltsd dessa som utgdr grunden i denna kartldggning. Till-
kommer gor resultaten frén intervjuerna med foretradare for ett urval svens-
ka verksamheter — som papekats redovisas dessa i ett senare kapitel.

Vi har inte anvént oss av dmsesidigt uteslutande kategorier nér vi kodat
dokumenten. Det har varit nddvindigt pa grund av att studierna kan handla
om flera saker, exempelvis bade om barn och vuxna etcetera. I resultaten
nedan overgar darfor summan av det som beskrivs (exempelvis arbetssétt)
ofta 156, det vill sdga antalet inkluderade publikationer.

Nagra grundlaggande resultat

Under denna rubrik presenteras nigra overgripande resultat for de kartlagg-
ningsspecifika koderna att redovisas, det vill siga de mer &mnesrelaterade
fragor vi anvént oss av i denna kartldggning.

Enligt uppdraget ska ett internationellt perspektiv finnas i inventeringen.
Det ér dérfor av intresse att se vad de dokumenterade arbetssétten utforts
ndgonstans. Studierna beskriver arbetssitt i en méngd olika lander. De for-
delar sig internationellt pa foljande sétt:

Tabell 3. Geografiskt omrade
(kategorier ej dmsesidigt uteslutande).

Omrade Antal
Asien 43
Europa (inte Norden) 38
Nordamerika 30
Norden 24
Afrika 23
Sydamerika 12
Oceanien 1
Oklart 1

Manga av de beskrivna arbetssitten finns alltsd utanfér Norden, med Asien,
ovriga Europa och Nordamerika i topp. Endast 24 av studierna 1 databaserna
och pa hemsidorna kommer frdn Norden.

Merparten av de dokument vi funnit beskriver arbetssétt relaterade till
prostitution — 117 stycken. I 24 av dokumenten beskrivs insatser i samband
med ménniskohandel for sexuella dndamal. I 21 fall ar det oklart vad doku-
menten handlar om. Det betyder att det varit svart att avgora om forfattarna
diskuterar prostitution eller mdnniskohandel for sexuella dndamal. Till ex-
empel anvénds i ett antal artiklar termen “’sex worker” utan att ndgon defini-
tion av densamma gors. I dessa fall dr det ibland mycket svart att avgdra om
studien handlar om prostitution, manniskohandel for sexuella &ndamal eller
om bada — se ocksd den tidigare forda diskussionen kring definitionspro-
blematiken.
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Som tidigare ndmnts har vi inte begransat oss till insatser enbart for kvin-
nor. Vi har emellertid endast funnit drygt en handfull dokument som beskri-
ver arbetssitt for min som séljer sexuella tjénster. Ett par av dessa beskriver
insatser for unga méin, andra for vuxna. Ytterligare ett par handlar om ar-
betssétt riktade till manliga transvestiter.

Vi har ocksa inkluderat insatser for kdpare av sexuella tjanster. Vi har
funnit 20 sddana dokument. Majoriteten av dessa artiklar beskriver dock
ocksa insatser for séljare.

En fraga som ingdr i vart uppdrag att redovisa ar vilka arbetssétt som rik-
tar sig mot barn respektive vuxna. 97 dokument beskriver insatser som rik-
tar sig till vuxna. I 36 fall ingér barn (under 18 ar) som malgrupp for insat-
sen. Bada dmnesomrédena prostitution och ménniskohandel ingar hér. I 50
fall har det varit omgjligt att avgora vilken/vilka malgrupper artiklarna
handlar om. En lidngre diskussion kring problemet med att mejsla ut de ar-
tiklar som handlar specifikt om barn fors langre fram, da vi mer i detalj be-
skriver arbetssatten.

Som tidigare ndmnts si har vi delat upp syftena med arbetssitten 1 fyra
grova kategorier samt i en dvrig-kategori.

Tabell 4. Syfte med arbetssiittet
(kategorier ej 0msesidigt uteslutande)

Skadereduktion 117
Skadereduktion hiv/STT* 106
Skadereduktion droger 11

Minska omfattningen 56
Av prostitution 34
Av ménniskohandel 22

Empowerment 39

Ovrigt 29
Skyddat boende 18
Medicinsk hélsokontroll/hdlso- och sjukvard 6
Annat 5

Psykosocialt stod 12

* HIV=Human Immunodeficiency Virus, STI=Sexually Transmitted Infections

Tabellen visar tydligt overvikten av artiklar som tar upp syftet skadereduk-
tion hiv/STI (sexuellt dverforbara sjukdomar). Den allra storsta delen av
dessa artiklar ror insatser som gors i Asien, Afrika och Nordamerika. I Nor-
den (inklusive Sverige) finns ddremot en dvervikt av dokument som beskri-
ver arbetssétt som syftar till att minska prostitution/minniskohandel pé indi-
vidniva, psykosocialt stdd samt empowerment. En tabell dér syften sitts i
relation till geografiskt omrade é&r illustrativ:
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Tabell 5. Geografiskt omride och syften (antal)

Afrika | Asien |Nordamerika | Sydamerika |Oceanien | Europa |Norden
Skadereducering 23 40 27 11 1 20 5
Minska prostitu- 1 4 13 3 0 20 23
tion och méinni-
skohandel
Empowerment 2 12 8 2 1 11 8
Ovrigt (ex. 1 2 5 0 0 20 18
skydd)
Psykosocialt stod 0 0 1 0 0 4 8

Tabellen visar att endast ett fatal artiklar som handlar om arbetet 1 Norden
tar upp arbetssétt som giller ndgon form av skadereducering (antingen mot
hiv/STI eller mot droger) medan det stora flertalet insatser som beskrivs
syftar till att hjélpa personer ut ur prostitutionen och minniskohandel. Aven
psykosocialt stdd och empowerment finns vil representerat i de artiklar som
ror Norden. De 18 artiklar som hér placerats i kategorin dvrigt handlar fram-
for allt om nagon typ av skyddat boende i relation till manniskohandel. 1
kontrast till detta syns en kraftig 6vervikt av insatser som syftar till skadere-
ducering — framfor allt hiv och STI-preventivt arbete — 1 Afrika och Nord-
amerika och sidrskilt i Asien. Dessa forhallanden kan spegla det som beror-
des 1 den inledande diskussionen om olika ldnders forhallningssitt till pro-
stitution som i forlingningen ocksa paverkar vilka typer av insatser som &r
mojliga eller som man finner ldmpliga. Inte minst kan den faktiska situatio-
nen i ett land/region péverka arbetssitt — forfattarna till artiklarna som tar
upp hiv och STI-preventivt arbete pekar ofta inledningsvis pd den hoga ni-
van av hiv/STI, kombinerat med en ganska omfattande prostitution, i den
miljé dir den beskrivna insatsen dger rum.
De olika arbetssétten fordelar sig enligt foljande:

Tabell 6. Arbetssatt

(kategorier ej dmsesidigt uteslutande)

Dela ut kondomer, glidmedel, sprutor 101
Utbildning 89
Rédgivning/terapi 67
Uppsokande arbete 52
Advocacy/”Foresprakare” 37
Annat 18
Drop in center 17
Dela ut informationsblad 7

Av tabellen ovan framgér att dokumenten ofta innehaller beskrivningar av
fler &n ett arbetssétt. 385 kodade arbetssétt pa 156 dokument ger i genom-
snitt dryga tva arbetssdtt per dokument. Variationerna dr emellertid stora
mellan dokumenten, mellan ett arbetssitt och fyra eller fler. Dela ut kondo-
mer etcetera far hér allra hogst traffar foljt av radgivning/terapi, uppsdkande
arbete och utbildning. Drop-in-centers bestir av en lokal/verksamhet, ofta
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med generdsa Oppettider, dit man oanméld kan komma for att vila, dta, fa
stod med mera.

Tvd av  arbetssitten, peer-baserad utbildning och advoca-
cy/”foresprakare”, kan behova forklaras. Med peer-baserad utbildning me-
nas "utbildning av like" eller "like utbildar like": ”Broadly, it [peer educa-
tion] refers to the practice of the same societal group or social standing edu-
cating each other”.[25] Det kan alltsa vara en kvinna som tidigare varit
verksam 1 prostitution som utbildar kvinnor som fortfarande séljer sex om
hur de kan skydda sig béttre mot sjukdomar eller hur de kan ta sig ur prosti-
tutionen. Med advocacy/”foresprakare” menas det att en eller flera personer
for nagons talan infor olika instanser eller argumenterar & hennes végnar i
en speciell fraga. Det kan rora sig om att hjélpa personen att nd den rétta
varden, ordna boende med mera.

Tidigare ndmndes att ett och samma arbetssitt kan ha olika syften (dven
om, som ocksd papekats, syfte och arbetssitt ibland dr svéra att halla isér).
Det var en viktig anledning till att ocksd forsoka koda syftena med de olika
insatserna. Forhallandena illustreras i foljande tabell (for enkelhetens skull
visar vi hér enbart de arbetssétt som oftast forekommer i véra artiklar).

Tabell 7. Syften och arbetss:itt

Skadereducering |Minska |Empowerment |Ovrigt | Psykosocialt
prostitu- stod
tion och
manni-
skohan-
del

Dela ur kondomer 89 16 20 10 4
etcetera

Radgivning/terapi 42 38 23 17 11
Uppsokande arb. 39 23 17 11 7
Utbildning 87 16 26 6 0
Advocacy 14 31 17 21 8

Tabellen visar spridningen av olika insatser i forhallande till olika syften.
Rédgivning kan exempelvis anvéndas i syften, som rent ideologiskt inte alla
ganger gar thop — sdvél for att minimera skadorna av prostitution (vilket
enligt en del bidrar till att legitimera denna) som for att forsoka fa personer
att ta sig ut ur prostitutionen.

I uppdraget ingér ocksa att foresla sétt att utviardera svenska arbetssitt. Vi
har dérfor ocksa sarskilt tittat pd olika typer av utvirderingar.

Tabell 8. Studietyp

Beskrivning av arbetssétt 84
Utvérdering av arbetssatt 46
Effektstudie(kvasi eller RCT*) 22
Annat 4
Totalt 156

* Randomized Controlled Trial
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De flesta dokument innehaller enkom beskrivningar, redogorelser eller
andra sétt att framstélla olika insatser. Vi har endast lokaliserat 22 effektstu-
dier i materialet — 1 samtliga dessa ingér det arbetssétt som syftar till skadre-
duktion hiv/STI. Som patalats forekommer dessa i kontext som ofta skiljer
sig avsevirt frdn den svenska och det giller 1 synnerhet de insatser som ef-
fektutvirderats. Vi ser darfor inte att resultaten frdn dessa utvirderingar alls
kan dverforas till svenska forhallanden. Ovriga utvirderingar r processut-
véarderingar eller andra typer av kvalitativa utvirderingar. Det kan exempel-
vis rora sig om uppfoljande intervjuer med personer som tagit del av en viss
insats, fokusgrupper kring verksamhetsutveckling, samt enklare statistiska
uppfoljningar — antalet besok vid drop-in-center, antalet uppsokande kontak-
ter, antalet kvinnor som ater blir trafikerade efter en insats med mera. Vi vill
ater podngtera att vi inte har kvalitetsgranskat de olika utvérderingarna (sa
som man gor i en systematisk oversikt).

Beskrivningar av arbetssatten

I foljande kapitel redovisas de arbetssétt vi funnit i kartliggningen. Arbets-
sitt 1 andra ldnder som inte dr dokumenterade, eller som adr dokumenterade
pa ett mindre tydligt sétt, ingér inte. Likasa har vi av tidsskél varit tvungna
att begrinsa oss exempelvis vad giller sokningen av hemsidor.

Flera artiklar beskriver samma typ av arbetssétt. Det adr darfor inte nod-
vandigtvis sd att vi refererar till samtliga artiklar dér ett visst arbetssétt be-
skrivs.

Vissa insatser utgdr vidare reguljara verksamheter, andra ar projekt och
olika typer av forsok. Ibland framgar det tydligt att ett projekt &dr avslutat,
ibland inte. Vi har inte haft mojlighet att kontrollera projektens fortlevnad,
eller om avslutade projekt lyfts in i1 ordinarie verksamhet. Vissa av de aktivi-
teter som beskrivs nedan, kan med andra ord ha upphort. Det ska betonas att
vi saknar kunskap om huruvida de arbetssitt som beskrivs fungerar, da sa fa
av dem ar utvirderade. De insatser som aterges kan saledes betraktas som en
exempelkatalog pa hur man kan gora.

Summering av de dvergripande resultaten

De ovan beskrivna resultaten later sig summeras enligt féljande. De typer av
insatser som &r beskrivna géller framfor allt prostitution och dessa arbetssatt
riktar sig i forsta hand till vuxna kvinnor. Merparten av dessa insatser syftar
till att reducera skador av prostitutionen och sker i linder och kontext som
ofta skiljer sig avsevirt frdn svenska forhallanden. Insatser for médn som
siljer sex dr daligt representerade i vart material. Aven insatser for barn och
unga beskrivs i ringa omfattning. Det dr relativt vanligt med sammansatta
insatser, det vill sidga att fler &dn ett arbetssétt anvéinds inom ramen for en
viss verksamhet. Fa insatser ar effektutvirderade. De exempel pa andra ty-
per av utvdrderingar som finns i vért material, dr i regel ganska otydligt be-
skrivna och innehéller knapphéindig information om metod och resultat.
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Prostitution — insatser i andra lander

I detta kapitel kommer arbetssétt i andra ldnder relaterade till vuxna i prosti-
tution att beskrivas. De svenska arbetsséitten kommer att skildras i ett sepa-
rat kapitel. Denna indelning gors d& de svenska arbetssétten dr viktiga att
lyfta fram och dels for att vi anvént oss av en utdkad metod for att efterfors-
ka dem, med en méngd telefonintervjuer. Insatser (bdde internationella och
svenska) for barn och unga i prostitution redovisas 1 sirskilt kapitel i enlig-
het med formuleringen i regeringsuppdraget.

Vad som foljer nedan dr med andra ord allt frdn beskrivningar av hur véra
nordiska grannldander arbetar med vuxna i prostitution till hur man exempel-
vis arbetar i Asien och Afrika. Kapitlet dr uppdelat efter tvd huvudrubriker:
Skadereducering samt Ovrigt arbete. Under dessa tva rubriker presenteras
en rad olika arbetssétt. F4 av de internationella dokumenten beskriver ar-
betssitt for sdljare av sex dér skadereducering inte utgdr huvudsyftet. Under
rubriken Ovrigt arbete finns dock exempel pa sidant, sdsom olika typer av
psykosocialt stdd och uppsokande arbete.

Skadereducering

En artikel 1 vart material visar Gversiktligt pa en rad risker som personer i
prostitution kan utsittas for, sdsom risker i samband med droganvéndning,
hiv/STI, vald, diskriminering med mera [26]. Olika strategier for att reduce-
ra dessa risker har utarbetats, exempelvis utbildning och information, insat-
ser for att 6ka kondomanviandning, empowerment och peer-baserat arbete.

Ofta sker denna typ av insatser i miljder, forhallanden och kontext som
skiljer sig avsevart fran svenska forhédllanden. De utomnordiska artiklarna
domineras totalt av ett skadereducerande perspektiv. Internationellt sett &r
skadereducering den intervention som oftast forekommer i materialet. I 117
av de 156 artiklarna forekommer detta, antingen i syfte att minimera fore-
komsten och skadorna av hiv och STI, eller i syfte att minimera skadorna av
ett narkotikamissbruk, eller bade och. Samtliga effektstudier i materialet ror
ocksa denna typ av arbetssitt.

Flera av artiklarna beskriver dock skadereducerande insatser som kombi-
neras med andra insatser, med andra syften. Aven dessa arbetssitt kommer
att tas upp hér. Inledningsvis beskrivs de insatser som anvénder sig av en-
bart ett arbetssitt. Darefter redogdrs for de kombinerade arbetssétten. Resul-
taten av de effektstudier som finns i materialet, kommer ocksa de att bely-
sas.

Kondomutdelning, behandling av STI med mera

En liten del av artiklarna, ror interventioner dar man enbart delar ut kondo-
mer (manliga och/eller kvinnliga) och/eller medicinskt forebygger eller be-
handlar sexuellt 6verforbara sjukdomar. Det ror sig sdledes om primér- och
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sekundérpreventivt arbete. Dessa interventioner sker, enligt forfattarna till
artiklarna, i lander med hoga nivaer av hiv/aids/STI.

I Ruili (Kina) oppnades en klinik for kvinnor i1 prostitution i hiv-
preventivt syfte [27]. Kliniken fick dock fa besdkare, varfor man beslot att
dndra sin profil. Arbetet inleddes med fokusgrupper for mélgruppen, detta
for att ta reda pa varfor kliniken inte anvindes och vad man istéllet 6nskade
etcetera. Det resulterade 1 ett flertal dtgdrder. Behandlingsrummen inreddes
pa ett sitt som okade avskildheten, ett miniapotek med forséljning av kon-
domer Oppnades i direkt anslutning till kliniken, tillika Oppnades ett litet
labb for provtagning. En stor fordndring som genomfordes var att kliniken
Oppnades for allminheten, bland annat erbjods blodtrycksmétningar och
allmén medicinsk rddgivning. Genom den sist ndimnda atgérden minskade
stigmatiseringen. Omorganiseringen okade antalet patienter ur den primira
mélgruppen vésentligt.

I granstrakterna till Laos har forsok gjorts att minska STI bland kvinnor 1
prostitution med hjélp av medicinering vid olika intervaller (periodic pre-
sumtive treatment — PPT) [28]. Enligt studien hade medicinering med en till
tva manaders intervall mest effekt. Kostnaderna for den traditionella STI-
behandlingen sjonk avsevért som ett resultat av forsoket.

Enligt en studie fran Zimbabwe kan man med enkla medel 6ka kondom-
anvindningen och bidra till sékrare sex [29]. Kvinnor som salde sex delades
upp 1 tva grupper. Den ena gruppen fick bdde manliga och kvinnliga kon-
domer, den andra fick enbart manliga. Anvindningen av kondomer 6kade, 1
den forsta gruppen fran O till 52 procent, i den andra fran 0 till 82 procent.
Studien saknar dock kontrollgrupp. En liknande studie finns fran Thailand,
dir man anvinde sig av randomisering i tva grupper [30]. I den fOrsta grup-
pen instruerades kvinnorna att konsekvent anvdnda manliga kondomer och i
den andra hade kvinnorna dven mdjligheten att anvéinda den kvinnliga kon-
domen. Kvinnorna i den andra gruppen hade en icke-signifikant minskning
av konssjukdomar vid eftermétningen, jimfort med den forsta gruppen.

I Estland finns en organisation — AIDS Information and Support Center —
som erbjuder kvinnor i prostitution gratis, konfidentiell och anonym testning
och behandling for hiv och STI [31].

I Madagaskar genomfordes en kortare intervention i tva olika stider dér
man upprepade ganger behandlade kvinnor som sélde sex for en mangd oli-
ka konssjukdomar [32]. En fore- och eftermédtning gjordes efter tvA manader
och andelen kvinnor med minst en konssjukdom hade minskat i bada sti-
derna.

Utbildning och information
Som tidigare ndmnts forekommer de skadereducerande insatserna ofta som
kombinerade arbetssitt, dir man ldgger olika stor vikt kring olika delar.
Kondomutdelningen kombinerat med nagon form av utbildning eller infor-
mation dr exempelvis vanligt. Utbildningen/informationen ges antingen av
socialarbetare, sjukskdterskor, ldkare eller liknande, eller av ”peers”, alltsa
personer som sjilva dr aktiva eller har varit aktiva i prostitutionen.

I Bali genomfordes en intervention ddr man kombinerade medicinska hal-
sokontroller, behandling av STI och utdelning av kondomer med en kortare
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utbildning, baserad pa tva modeller och designad for att 6ka kunskap om
konssjukdomar, aids och kondomanvéindning [33-35]. Enligt den ena mo-
dellen, ”The Health Belief Model”, gors hélsofrimjande val utifrén ett ra-
tionellt resonemang kring mojliga risker, vinster och forluster. Enligt den
andra socialkognitiva modellen, méste man ha tillrdckligt med kraft och tro
pa sig sjilv for att kunna fordndra och kontrollera sitt sexuella beteende.
Sessionerna inkluderade dven videopresentationer. Kvinnorna i studien de-
lades in 1 hog- och lagriskgrupper. Under tva ars tid fick de med hog risk tre
sessioner varje halvar, de med lag risk fick en. Resultaten visade att kunska-
pen om kdnssjukdomar och aids 6kade, att kondomanvéandningen dkade och
att forekomsten av konssjukdomar minskade. Resultaten varierade dock
beroende pé bortfall och antal sessioner man deltagit i.

En liknande studie, dock utan den teoretiska grunden, &r en kohortstudie
frdn Guangzhou (Kina) som foljde knappt 1 000 kvinnor i prostitution under
ett och ett halvt ar [36]. Lakare och skoterskor utbildade kvinnorna om sex-
uell hélsa, konssjukdomar och kondomanvédndning. Utbildningen komplette-
rades med skriftligt material samt videomaterial. Kvinnorna genomgick in-
ledningsvis en hilsokontroll samt testades for konssjukdomar. Detta uppre-
pades varannan méanad. Kondomanviandningen samt kunskapen om STI och
hiv 6kade bland kvinnorna, och férekomsten av konssjukdomar minskade.
Forfattarna konstaterar att insatser som utbildar och samtidigt behandlar
konssjukdomar, kan bidra till sidkrare sex och till att minska STI i denna
hogriskgrupp.

En artikel beskriver arbetet pa en klinik, Institut d’Hygiene Social (IHS) i
Senegal [37]. Kliniken moter regelbundet kvinnor 1 prostitution. Personalen
bestar av ldkare, socialarbetare och skoterskor. Férutom grundliga medi-
cinska undersdkningar halls ocksd sexualundervisning minst tre génger i
veckan, som ges av en socialarbetare. Intervjuer med 60 kvinnor som besokt
kliniken, visar att samtliga dessa anvinde kondomer vid kommersiellt sex.
96 procent av kvinnorna kunde ocksé identifiera de tre frimsta sitten som
hiv 6verfors pa.

I Dominikanska Republiken genomfordes under ett ar en intervention i
tva stdder, Santa Domingo och Puerto Plata [38]. Insatsen baserades pa fem
komponenter. Kvinnliga sexsdljare, bordelldgare och managers deltog i
workshops varje kvartal dir man talade om kondomer och vilka roller re-
spektive aktor bor ha nér det giller att 6ka anvéndningen av dessa. En annan
komponent var att bordelldgarna ombads sétta upp affischer med 100 %
kondom”-tema, och tillhandahdlla kondomer pa bordellerna. Den tredje
komponenten var medicinska undersokningar av kvinnorna. Den fjarde
komponenten bestod av en uppfoljning av att de Ovriga komponenterna
verkligen genomfordes. Den femte komponenten genomférdes endast 1 en
av stdderna, Puerto Plata, pd grund av den politiska situation som denna
kravde. Hiar genomfordes en regional policy som innebar att kondom alltid
méste anvéindas i prostitutionssammanhang. Detta ansvar lag pa bordell-
dgarna, som annars blev botfdllda. Efter ett ar, kunde man se betydande 6k-
ningar i kondomanvédndning med nya sexkdpare i Santa Domingo, medan
man i Puerto Plata ockséd sdg forandringar 1 kondomanvéndning med regel-
bundna kunder. Konssjukdomarna minskade och fler kvinnor vigrade att ha
oskyddat sex.
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I Nicaragua har ett forsok gjorts med hélsomaterial 1 form av broschyrer,
sma héften och affischer med illustrerad information om sédkrare sex, kon-
domer och konssjukdomar [39]. Affischerna var en konstnérlig mélning av
ett naket par med texten "when enjoying life — the condom is your best cho-
ice”. Materialet gjordes tillgingligt pa olika motell dir det dr vanligt att
kommersiellt sex forekommer. Dessutom varierades tillgangligheten till
kondomer — i vissa rum fanns det sddana, i andra inte och man var dé tvung-
en att be om dem. Aven forekomsten av hilsomaterialet varierade frdn rum
till rum. En kontrollerad randomiserad utvardering visar att just tillginglig-
heten till kondomer i rummen 6kade anvindning av dessa. Forekomsten av
det hélsoutbildande materialet gjorde daremot ingen skillnad.

I en amerikansk hiv-preventiv studie delade man ut kondomer, broschyrer
och kortare nyhetsbrev som presenterade autentiska berdttelser om ménni-
skor 1 ndromradet [40]. Berittelserna beskrev hur personerna hade gatt till
viga — bland annat vad giller kondomanvéndning — for att fordndra sitt
riskbeteende. Tanken var att dessa skulle vara goda forebilder for andra 1
riskzonen, exempelvis personer som sdljer sex. Bland de personer som fick
ta del av dessa beréttelser 6kade kondomanvindningen signifikant, jamfort
med andra.

Peer-baserad utbildning dr den andra formen av utbildning/information
som dr mycket vanlig i materialet. Det kombineras ofta med utdelning av
kondomer, “hilso-kit” och liknande. Till skillnad fran artiklarna ovan, dar
man oftast fokuserar pa medicinska undersokningar och behandlingar samt
anvinder utbildningen som ett komplement, dr den peer-baserade utbild-
ningen ofta det centrala elementet i interventionen.

En insats som 1 hog grad byggde pa denna typ av arbetssétt dr ett projekt
kring guldgruvorna i Sydafrika, ddr man ville 6ka anvindningen av kondo-
mer och se till att kvinnliga sexséljare fick tidig och ldmplig behandling for
konssjukdomar [41, 42]. Ett antal kvinnor valdes ut och utbildades om STI,
hiv och aids. Pedagogiskt ldimpliga metoder som sanger och rollspel anvén-
des. Dérefter informerade dessa kvinnor andra kvinnor i prostitution. De
delade dven ut kondomer. Insatsen hade dock ingen signifikant effekt — fo-
rekomsten av konssjukdomar snarare dkade.

En betydligt mer positiv studie kommer ifran Thailand, dér man under ett
ar arbetade med kvinnor 1 prostitution, bordelldgare och kunder [43]. Kvin-
nor med erfarenhet av prostitution ledde sma gruppsessioner. Bordelldgarna
a sin sida inférde kondomtvang och sexkoparna utbildades i att anvénda
kondom. Andelen kvinnor som végrade sélja sex utan kondom steg markant,
frdn 42 procent fore interventionen, till 92 procent efter. Forfattarna menar
att det positiva resultatet beror pé inslaget med peers.

En effektstudie kommer ifrén Filippinerna dér man i fyra stider randomi-
serade kvinnor involverade i prostitution i fyra grupper [44]: En kontroll-
grupp, en grupp som fick peer-baserad utbildning, en grupp bordelldgare
som fick “manager training” och en som fick bddadera (peer och manager
training). I den peer-baserade utbildningen fick kvinnorna grundldggande
information om hiv/STI. De fick ocksd lédra sig att forhandla kring sikrare
sex och om normativa forvantningar. Bordelldgarna a sin sida uppmuntrades
till att infora regelbundna mdten med de anstdllda kvinnorna, att fa kvinnor-
na att ga till den lokala medicinska kliniken och att informera om hiv och
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aids. De uppmanades ocksa till att 6ka medvetenheten kring aids genom
affischering och broschyrer pa bordellerna. Resultaten visade att den grupp
dér bada inslagen (peer och manager training) kombinerades gav bést resul-
tat vad giller 6kad kondomanvindning och minskad forekomst av kons-
sjukdomar.

Merparten av effektstudierna miter eventuella effekter efter ett par mana-
der eller hogst ett ar efter interventionen, vilket innebér en viss osdkerhet.
Ett undantag &r en studie fran Singapore dér en fore- och eftermitning med
kontrollgrupp anvindes [45, 46]. Hér gjordes ocksd en métning tva ar efter
interventionen. Insatsen baserades pd att en utbildad hélsorddgivare i tva-
timmars-sessioner diskuterade kondomanvindning och gav kvinnorna tips
pa hur de kunde forhandla med sexkdparna. Dérefter delades kvinnorna in i
grupper for att diskutera olika erfarenheter. Aven videopresentationer an-
véindes, dédr kvinnor med erfarenhet av prostitution demonstrerade forhand-
lingstips och liknande. Uppfoljningssessioner holls tre ginger med mellan
sex och tolv ménaders mellanrum, ddremellan holls regelbundna méten for
att lyfta fram problem och mdjligheter. Efter fem ménader hade kvinnorna i
interventionsgruppen signifikant forbéttrat sin forhandlingsforméga. De
nekade 1 hogre utstrackning till oskyddat sex jamfort med kontrollgruppen.
Vid métningen efter tva ir nekade drygt 90 procent av kvinnorna alltid till
oskyddat sex. Forekomsten av gonorré sjonk kraftigt under samma period.

TAMPEP (Transnational AIDS/STD Prevention among Migrant Prostitu-
tes in Europe) dr en europeisk NGO som stddjer migranter 1 prostitution [47,
48]. Organisationen arbetar med skadereducering genom peer-utbildare och
“kulturella medlare.”'? De fungerar som en brygga till migranterna. De &r
utbildade i att informera och i att 6ka kdnslan av samhorighet och hand-
lingskraften hos malgruppen. TAMPEP anvénder sig av en sndbollsstrategi
som bygger pd personernas egna nitverk. Malgruppen och de kulturella
medlarna samarbetar kring att ta fram informations- och utbildningsmaterial
som, tillsammans med kondomer och hygienartiklar, delas ut av peer-
utbildarna.

I en EU-finansierad insats i Malawi, anvdndes peer-utbildare for att fa
kvinnor verksamma 1 prostitution pa barer och deras potentiella kunder att
oka kondomanvindningen och minska riskbeteendet rorande hiv och aids
[49]. 242 kvinnor 1 tre stdder deltog inledningsvis 1 en métning. De utbilda-
des genom hélsosamtal under fyra dagar, dér de fick ldra sig att informera
om hiv och aids, att distribuera kondomer och hur man férhandlar om sékra-
re sex. Efter fyra manader gjordes en ny métning, som overlag visade posi-
tiva resultat. Kondomanvidndningen hade okat fran knappt 20 procent till
nirmare 70 procent — dock med en mycket hog drop-out-frekvens. Projektet
utokades till att bli nationellt, med fler utbildade peers bade bland siljare
och bland kopare. Projektet far dock ses som mindre lyckat, dd kondoman-
vandning med partners inte 6kade och de utbildade kdparna var generellt
mycket inaktiva.

12 “Cyltural mediators are persons from the migrant community who act as cultural brokers,
enabling contact and exchange between groups that are structurally opposed or [...] prob-
lematic.” [47]
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Projektet Transex i Papua New Guinea syftar till att oka tillgdngligheten
till STI-behandling av hog kvalitet for kvinnor som séljer sex [50]. Genom
uppsokande arbete identifierades potentiella peer-utbildare. Ett sdrskilt ut-
bildningsmaterial anvéndes och gratis kondomer fanns tillgingliga. En spe-
ciell klinik etablerades for kvinnorna, dar man bland annat testade for hiv —
erfarenheter visade att kvinnorna sillan sokte sig till sedvanliga kliniker da
de upplevde att de blev illa bemotta av personalen. Olika aktiviteter syftan-
de till empowerment genomfordes ocksa.

I Vietnam finns en nationell hiv-preventiv insats baserad pa peer-baserad
utbildning [51]. De flesta arbetade aktivt som peer-utbildare knappt fem
timmar per dag. Totalt var cirka 500 peers verksamma i landets 20 provin-
ser. De besokte stadens gator, caféer, tradgardar, parker och hotell dir de
delade ut kondomer och broschyrer, men dven sterila sprutor till de med
injektionsmissbruk. En kvalitativ utvédrdering visar att arbetet implemente-
rats vél 1 vissa provinser, medan det fanns uppenbara problem i andra.

Fran Ryssland finns exempel pa peer-baserade fokusgrupper diar man de-
lar ut skriftligt informationsmaterial och dir kvinnor med erfarenhet av pro-
stitution beréttar om sina erfarenheter [31].

F& dokument i vart material handlar om insatser for mén som siljer sex.
Enstaka exempel finns dock. En studie frdn New York City beskriver en
peer-baserad insats for méan 1 prostitution [52, 53]. Insatsen tog sin utgdngs-
punkt i s kallade "hustler bars”, dir midn som siljer och kdper sexuella
tjdnster mots. Insatsen bestod sedan av flera steg. Inledningsvis utbildades
barpersonalen i att identifiera centrala gestalter bland besdkarna, som kunde
bli “opinionsledare”. Det var personer som identifierades av fler dn en i per-
sonalen. Dessa rekryterades till projektet och utbildades i kommunikations-
formaga. De fick skriva pé ett kontrakt dir de forband sig till att halla ett
antal samtal med likasinnade. I dessa samtal, uppmuntrade opinionsledarna
andra till att ha sdkrare sex genom att ge exempel pa specifika strategier de
sjdlva anvént sig av i sexuella relationer. Utvdrderingen visar pa en signifi-
kant minskning i kommersiellt, oskyddat sex efter interventionen.

Radgivning

Négot som &r forhallandevis vanligt i materialet, ar att medicinsk behand-
ling och/eller utdelning av kondomer kombineras med nagon form av sam-
talsstdd, ofta av en informerande sort (ibland blir grénsen mellan rddgivning
och utbildning/information ganska svardragen). Vilken del av interventio-
nen som dr mest central varierar.

I Senegal finns det en klinik som i1 huvudsak fokuserar pa behandling av
konssjukdomar bland kvinnor i prostitution, men man ger dven kvinnorna en
viss form av socialt stod [54]. Forutom behandling av konssjukdomar, delas
kondomer ut till kvinnorna. Radgivning kring risker med oskyddat sex ges
av skoterskor eller likare, och en socialarbetare erbjuder stod om kvinnorna
har sociala problem. En liknande klinik finns ocksé i sodra Indien [55]. 1
Elfenbenskusten finns sedan flera ar ocksd en sddan klinik, Clinique de
Confiance [56-58]. Genom klinikens arbete har kondomanvindningen dkat,
parallellt med att forekomsten av hiv och gonorré minskat.
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I Kenya genomfordes en randomiserad effektstudie for att forhindra kons-
sjukdomar och hiv [59-61]. Hélften av de kvinnliga sexsdljarna fick
azithromycin — en typ av antibiotika som visat positiva effekter mot bland
annat gonorré — och hélften av kvinnorna fick en placebo. Samtliga genom-
gick en full medicinsk unders6kning och rddgivning kring riskreduktion, dir
man uppmuntrade till kondomanviandning med bade pojkvéanner och sexko-
pare. Man delade dven ut kondomer. Resultaten visade signifikanta skillna-
der i beteendet i bada grupperna. Kondomanviandningen 6kade och kvinnor-
na tog emot farre sexkopare. I den grupp som fick azithromycin, skedde en
signifikant minskning av konssjukdomar.

I Kina genomfordes en kvasiexperimentell studie for att 1 prostitutions-
sammanhang 0ka kondomanvindning och minska spridning av konssjuk-
domar [62]. Kvinnor i en grupp fick kondomer, testades och behandlades for
konssjukdomar. Kvinnor i en annan grupp fick dven kulturellt anpassad rad-
givning kring mojligheterna att minska riskbeteenden. Den sist ndmnda
gruppen uppvisade sex ménader senare betydande mindre risk att smittas av
STI, jamfort med den forst ndmnda gruppen.

I Madagaskar gjordes en randomiserad studie med 1 000 kvinnor i prosti-
tution [63]. Insatsen kombinerade peer-baserad utbildning och radgivning.
Tva olika grupper fick av peers rddgivning om riskreducering och uppmunt-
rades till att anvinda kondomer. En av grupperna fick dessutom, varannan
ménad, tre sessioner klinisk radgivning av en skdterska och en ldkare. Den-
na radgivning berdrde exempelvis individuella riskbedémningar, utbildning
om STI och hiv, demonstrationer av kondomanviandning och kunskap om
hur man kan forhandla kring kondomanviandning. Fyra métningar gjordes,
en fore insatsen och tre ddrpd, varannan manad. Efter sex médnader, visade
resultaten att forekomsten av konssjukdomar okade ndgot i gruppen som
enbart fick peer-baserad utbildning, medan foérekomsten minskade nagot 1
gruppen som ocksé fick den kliniska rddgivningen. Kondomanvandningen
okade ganska kraftigt i bada grupperna, ndgot mer bland dem som fick kli-
nisk radgivning. I Kenya finns ocksa exempel pa ett liknande arbete dar man
kombinerat klinisk rddgivning med en peer-baserad sddan [64]. En utvirde-
ring visar ett svagt positivt resultat.

I Mexiko genomfordes en randomiserad studie med kvinnor i prostitution
som uppgav att de haft oskyddat sex med minst en sexkdpare under den
senaste manaden [65, 66]. Kvinnorna randomiserades antingen till en teori-
baserad rddgivande insats (interventionsgruppen), eller till hiv-testning och
raddgivning (kontrollgruppen). Personalen vid kliniken utbildades i att ge
kulturellt anpassad radgivning angédende riskreduktion. De arbetade ocksa
med att 6ka kvinnornas medvetenhet om riskbeteende och forsokte hjdlpa
dem att se sin situation pa ett nytt sétt. Man forsokte dven komma Gverens
med kvinnorna om ldmpliga méal och om planer for att uppné dessa. Artik-
larna beskriver tyvirr inga resultat fran interventionen, utan enbart design
och grundlidggande karaktéristika hos kvinnorna i studien.

Gay Men Fighting AIDS (GMFA) i London, Storbritannien har anvént sig
av Motivational Interviewing (MI), en rddgivande metod ddr man arbetar pa
ett specifikt problemlosande sitt [67]. Fokus for arbetet var homosexuella
mén som rorde sig 1 miljoer dir kommersiellt sex var vanligt. Inte heller
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denna studie redovisar nagra resultat, men tar upp de mojligheter och be-
gransningar en intervention av detta slag, med denna malgrupp, innebér.

Inom ramen for Pro Sentret i Norge finns en hilsomottagning [68]. En la-
kare finns tillgénglig dtta timmar i veckan. Mottagningen fokuserar pa sexu-
ell och reproduktiv hélsa samt droger och hilsa. Kvinnorna kan dven testa
sig for olika typer av hepatit, vaccinera sig och genomgé gynekologisk un-
dersokning.

Bispebjerg Hospital i Kopenhamn har utvecklat ett malinriktat arbete for
att nd utsatta grupper med behov av venereologiska undersdkningar [69].
Personer 1 prostitution, drogmissbrukare etcetera omdefinieras till ”VIP:are”
(Veneria Important Patients) och de betraktas som en sarskilt viktig grupp
som kriver effektiv behandling och mycket uppmirksamhet. Personerna har
en egen “fil” 1 forhéllande till de 6vriga patienterna och kan direkt komma 1
kontakt med en sjukskoterska for samtal. Dessutom har man upprittat en
hotline for socialarbetare, behandlare, etcetera

Radgivning och uppstkande arbete

De skadereducerande insatserna kan ocksa ske genom uppsokande arbete.

Main och kvinnor som siljer sex anses utgora en riskgrupp for hepatit B. I
belgiska Ghent har en metod utarbetats for att erbjuda personer i prostitution
vaccination mot detta [70]. En ldkare och skdterska arbetar uppsdkande pa
barer, klubbar, eskortservices etcetera. De diskuterar och informerar om
risker, delar ut “preventivt material” (en handbok om sdkrare sex, broschy-
rer om kondomanvindning samt glidmedel), erbjuder gratis STI- och hiv-
tester samt gratis hepatit B vaccinationer. Vid en jimforelse med den vanli-
ga sjukvarden, visar sig den hér beskrivna metoden Gverldgsen i att nd och
vaccinera malgruppen.

I Miami jimfordes en insats utvecklad av NIDA (National Institute on
Drug Abuse) med en annan som var direkt anpassad till missbrukande kvin-
nor 1 prostitution [71]. Kvinnorna rekryterades genom uppsokande arbete i
belastade omraden av peers. NIDA:s insats bestod bland annat av radgiv-
ning kring hiv, riskfylld droganviandning och sidkrare sex. Den malgrupps-
anpassade insatsen inneholl forutom detta ocksa specifika teman, exempel-
vis om utsatthet for vald och hinder for att utdva sékrare sex. Samtliga kvin-
nor hade ocksd mojlighet att testas for hiv, hepatit B och C och fick tillgéng
till kondomer och hygienartiklar. Artikeln beskriver tyvérr inga resultat.

I La Paz (Bolivia) har specialutbildad medicinsk personal bedrivit uppso-
kande arbete pd 25 bordeller [72]. Fokus lag pé olika fragor kring hiv/STI,
kondomanviandning och pa vikten av att regelbundet besdka den medicinska
klinik dir arbetet utgick ifrdn. Pa kliniken gavs dven djupgéende, individ-
preventiv radgivning. En longitudinell uppf6ljning visar att forekomsten av
hiv/STI sjonk och att kondomanvéndningen 6kade avsevirt mellan 1992
(fore insatsen) och vid en métning 1995.

Som en del i ett storre projekt — PROVIVA (Projeto Venha Informar-se
sobre o Virus da AIDS) — 1 Rio De Janeiro forsokte man né ett 100-tal man-
liga transvestiter med missbruksproblem och prostitutionserfarenheter [73].
Det uppsokande arbetet dgde rum pé gator, barer, hotell, klubbar etcetera
och personerna motiverades till att besoka PROVIVA:s bedomningscenter.
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Hér genomfordes hiv-tester samt riskbedomningar. Personerna fick ocksa
individuell radgivning kring hiv/STI och droger, om riskbeteende kring det-
ta och hur dessa risker kunde minimeras. En annan del av PROVIVA-
projektet har en tydligare fokus pa missbruket [74]. Mélgruppen &r kokain-
och crackbrukande manliga transvestiter 1 prostitution. Man bedriver uppso-
kande arbete i omrdden déir droganvdndning dr vanligt och delar i samband
med detta ut information om hur man rengor injektionsutrustning. Uppso-
karna ger rddgivning kring risker med missbruk och upplyser om hur hiv
kan smitta.

Vart material visar att det uppsdkande arbetet kan dga rum i vitt skilda
miljéer. I Kina finns exempel pd sadant arbetet 1 ett jordbrukarsamhélle
[75]. Hér bedrevs uppsodkande arbete pd landsvégsrestauranger dér kvinnor
sélde sex. Inledningsvis hade man korta samtal med kvinnorna om hilsa,
konssjukdomar och preventivmedel, samt delade ut kondomer och annat
hilsomaterial. Under en andra fas fokuserades det pa att ldra kvinnorna om
kondomanvéndning och hur man foérhandlar med sexkdparna kring kondo-
mer. Ett hilsocenter for kvinnorna — Women’s Health Center (WHC) — var
ocksa knutet till arbetet. Forutom behandling av STI, kunde kvinnorna hér
fa tips och rad i nagon fraga. Kondomanvéndningen 6kade Over tva ars tid
frdn 50 procent till 70 procent. Forfattarna till artikeln drar slutsatsen att
uppsokande arbete kan 6ka kondomanviandning bland kvinnor 1 prostitution
om det uppsokande arbetet gors inom kontextuella ramar.

Prostitution Outreach Workers (POW) i1 Nottingham (Storbritannien) har
ett omfattande uppsdkande arbete som kombineras med rddgivning [76].
Man vinder sig till dem 1 gatuprostitutionen, men besoker dven ligenheter.
POW har ocksé en lokal dit kvinnorna kan komma och fa rddgivning om
droger och alkohol. Lokalen rymmer ockséa en gynekologklinik.

Dorset Working Women’s Project i Storbritannien bedriver uppsdkande
arbete kring hiv-prevention och sexuell hélsa, riktat till kvinnor som séljer
sex [77]. Ett annat projekt i Storbritannien, Potteries Housing Association
Working Women’s Project, har bedrivit uppsdkande arbete med kvinnor i
prostitution sedan 1993 [76]. Man hjélper bland annat till genom att bista
med kondomer och sprutbyten.

I Albuquerque (USA) anvénde sig The Magdalena Pilot Project av upp-
sOkande arbete for kvinnor i prostitution med kokain- eller heroinmissbruk
[78]. Syftet var att undersoka anvidndbarheten i metoden MI. Kvinnorna
rekryterades via Health Care for the Homeless (HCH) Harm Reduction Ou-
treach Center. En intervjuare utbildad i MI stéllde fragor kring vilka pro-
blem kvinnorna hade och vilka mgjligheter till fordndring som fanns. Med
hjélp av en skala fran ett till tio fick varje kvinna ocksa ange var hon befann
sig rorande ett visst problem och varfér hon ansdg att hon befann sig just
dér. Detta tog cirka 30 minuter. Kvinnorna erbjods dven kondomer, rena
sprutor och testades for sjukdomar som hepatit, tuberkulos och hiv/aids. En
fore- och eftermdtning visade att kvinnorna rapporterade stora minskningar 1
antalet dagar de missbrukat och/eller salt sex, parallellt med en motsvarande
okning i andra (lagliga) sétt att forsorja sig.

En effektstudie fran USA anvénde sig av randomisering for att utvirdera
tva interventionstyper. Man anvinde sig dven av en obehandlad kontroll-
grupp for att méta effekten [79]. Kvinnorna i studien missbrukade antingen

40



droger, var 1 prostitution, var hemldsa eller partner till injektionsmissbruka-
re. De rekryterades genom uppsdkande arbete. Samtliga kvinnor (utom de i
kontrollgruppen) fick se ett TV-program om aids, speciellt utformat for
kvinnor, som behandlade de symptom, tecken och riskbeteenden som asso-
cieras till hiv och aids. Aven &verforingssitt behandlades. Kvinnorna dela-
des sedan in i tva grupper (exklusive kontrollgruppen). ”Standardgruppen”
fick en timmes lang, kulturellt anpassad session kring hiv/aids. Sessionen
leddes av en skoterska och en uppsokande arbetare och man arbetade i smé
grupper. Kvinnorna fick ocksa rddgivning, kondomer och medel for desin-
fektion av injektionsutrustning. ”Den specialiserade gruppen” fick en tva-
timmar lang, kulturellt anpassad och individuellt utformad session kring
hiv/aids. Man visade hur olika risker kunde reduceras, exempelvis hur kon-
dom anvinds och hur man rengor sprutor. Férutom detta arbetade man ock-
sda med tekniker for att 6ka kvinnans sjidlvkénsla och upplevelse av att ha
kontroll over sitt liv. Man diskuterade farorna med att dela sprutor med
andra, och kvinnorna fick tips om ldmpliga rehabiliteringsprogram. Jimfort
med den obehandlade kontrollgruppen hade kvinnorna sékrare sex 1 signifi-
kant hogre utstrackning tva ar efter insatsen. De begick betydligt férre brott
och drogproblemen hade minskat. Den grupp som genomgick den speciali-
serade interventionen, verkade ha gétt igenom storst forédndring.

The Health Options Promoting Esteem Project (HOPE) riktade sig till
missbrukande kvinnor i gatuprostitution i Pinellas County, Florida [80]. De
anvéinde sig av uppsokande arbete, bedomningar och stodjande radgivning
for att ge kvinnorna en mojlighet att ta sig bort fran gatorna och in 1 miss-
bruksbehandling. En uppfoljande studie visade att en del av kvinnorna be-
fann sig i behandling, men att majoriteten av kvinnorna (62,5 procent) dter
hade borjat sdlja sex, missbruka och/eller satt i fangelse.

The Umbrella Network bedriver skadereducerande arbete vid Tysklands
Ostra grans [81]. Sedan 1994 har de haft drygt 50 000 rddgivningssessioner
med kvinnor i prostitution genom det uppsdkande arbetet. Organisationen
erbjuder ocksé gratis hdlsoundersdkningar.

I den amerikanska fingelsemiljon finns sedan 1992 ett exempel pa ett hiv-
preventivt program for kvinnor i fangelse, sarskilt for hogriskgrupper (dér-
ibland kvinnor som séljer sex) — The Women’s HIV/Prison Prevention Pro-
gram (WHPPP) [82]. Insatsen inleds cirka tvd méanader fore kvinnans fri-
givning da hon far tréffa en socialarbetare som bedémer kvinnans riskbete-
ende. Tillsammans med kvinnan utformas en frigivningsplan kring behand-
ling for missbruk, mental hilsa, ekonomiskt stdd, anstidllning och boende
som kvinnan ska folja efter frigivningen. Hon fér dven triffa en lédkare. Var-
je kvinna fér dessutom en peer-kontakt” — en kvinna med liknande erfaren-
heter — som ska hjdlpa till med att f4 planen att fungera i praktiken. Efter
frigivningen fortsétter kvinnan att trdffa dessa personer. Lakaren har uppsikt
over kvinnans hélsa och socialarbetaren ger radgivning. Peer-kontakten ar-
betar uppsdkande gentemot kvinnan for att hjdlpa henne att folja frigiv-
ningsplanen.

The Working Men’s Project i centrala London kombinerar uppsdkande
arbete med en medicinsk klinik for att mota mian som siljer sexuella tjdnster
[83]. Kliniken &r Gppen alla vardagar och erbjuder hélsokontroller och be-
handling av STI samt hepatitvaccinationer. Det uppsokande arbetet bedrivs
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frimst pa bordeller och via Internet eftersom prostitutionen 1 stort numera
sker inomhus i London.

Sedan slutet av 1980-talet finns ett drop-in-center 1 Glasgows red district.
Centret dr Oppet sex nétter i veckan och erbjuder ett slags social vilomiljo
[84]. Hér kan kvinnorna fa vila, kaffe och smorgés samt stod. Information,
radgivning och stod ges av socialarbetare. Likare och sjukskoterskor ger
medicinska rad och informerar om hélsorisker, sikrare sex med mera. Man
erbjuder dven gratis kondomer och glidmedel, samt mojlighet till sprutbyte.

Ett omfattande projekt i Ungern — The Association of Street Social Wor-
kers — bedriver uppsdkande arbete i prostitutionsmiljéer [85]. Kondomer,
hygienartiklar, informations- och utbildningsmaterial delas ut. Inom ramen
for projektet finns dven en verksamhet som dels utbildar kvinnor i prostitu-
tion om hiv och STI och dels erbjuder stodkontakter med réttsvisendet och
socialtjanst. Projekt med liknande insatser finns &dven i Polen genom TADA-
projektet, 1 Kirgizistan genom Tais Plus, och i Ukraina via Public Health
Fund.

AIDS, STD Health Action Project (ASHA) i Mumbai (Indien) arbetar
bade med siljare och kopare av sexuella tjénster [86]. Genom en kombina-
tion av uppsOkande arbete och peer-baserad utbildning pé bordeller, infor-
meras kvinnorna om sexuell hédlsa och om mojligheten att besoka den lokala
medicinska mottagningen. Den del av projektet som rér kunderna, handlar
frimst om att 6ka deras medvetenhet om prostitution och konssjukdomar.
Kunderna uppmanas ocksa till att séka behandling f6r STI samt till att an-
vinda kondom vid sex.

Det finns ocksé ett antal exempel pa hur olika typer av mobila kliniker
anvinds i det uppsokande arbetet. Ett sddant &r Manchester Action on Street
Health (MASH) (Storbritannien) [87, 88]. Har bedrivs uppsokande arbete
bade till fots och via en mobil enhet i kvarter dér prostitution och missbruk
ar vanligt forekommande. Forutom kondomutdelning och mdjlighet till
sprutbyte erbjuds ocksd medicinsk hjilp, testning for STI, vaccination mot
hepatit B och rddgivning om sexuell hélsa. Insatsen dger rum tre kvéllar i
veckan mellan klockan 21.00 och 24.00. I Hillbrow (Sydafrika) erbjod en
mobil klinik behandling av konssjukdomar [89]. Man delade dven ut kon-
domer och utbildade kring hiv och aids. Kliniken rérde sig mellan tolv bor-
deller och fanns pa varje bordell fyra dagar at gdngen. Totalt motte man 1
243 kvinnor under 15 manader. I Baltimore City (USA) anvinds en mobil
klinik 1 form av en van, dir man kan testa individer for konssjukdomar [90].

I New York City har FROST’D (Foundation for Research on Sexually
Transmitted Diseases, eller From Our Streets with Dignity) genomfort upp-
sokande arbete for kvinnor i prostitution i mer &dn 20 ar med hjélp av en mo-
bil enhet [91]. Hér finns utbildade radgivare som informerar om hiv och STI
och de kan ocksé hanvisa till missbruksbehandling. En utdkad insats — The
Treatment Linkage Van — fanns under en period tillginglig: Varje vecka
holls tidsplanerade radgivningssessioner under minst sex veckor och en be-
handlingsspecialist gav sdrskild radgivning om missbruk. Det fanns ocksa
direkt tillgéng till en méngd program som specifikt utvecklats for kvinnor i
behov av missbruksbehandling.
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Empowerment — sammansatta insatser

Vissa skadereducerande insatser kombineras ocksd med arbetssitt som ska
stairka mélgruppens stéllning, sjdlvkéinsla och livsvérld — det vill sdga em-
powerment.

I Thailand lanserades 1989 ett omfattande program for att minska fore-
komsten av hiv och STI — 100 % Condom Use Programme” [92-94]. Andra
asiatiska ldnder har inspirerats av programmet, och infort liknande arbetssétt
(Kambodja har infort programmet pa nationell niva). I programmet samar-
betar lokala myndigheter och alla de etablissemang dir sex siljs. Insatserna
riktas till dgare av dessa inrdttningar, hallickar, personer som séljer sex och
sexkopare. Mélet dr att kondomer alltid ska anvdndas i samband med prosti-
tution och 1 andra risksituationer. Kvinnorna ska sjilva alltid kunna praktise-
ra policyn “ingen kondom — inget sex”. For att uppné detta har man bland
annat vinnlagt sig om att fi med sig dgarna till etablissemangen och kvinnor
med lang erfarenhet av prostitution. Hilsosektorn har ansvarat for utdelning
av kondomer, behandling av kénssjukdomar och for att informera malgrup-
perna om hilsorelaterade fragor. Peer-utbildare har informerat om pro-
grammet och tillgingliga insatser — genom detta har man velat 6ka kvinnor-
nas handlingsutrymme, val och sociala position och minska sexkdparnas
makt. Kampanjer i massmedia och sanktioner mot de bordeller och etablis-
semang som inte foljer policyn &r andra inslag. Utvirderingar visar att kon-
domanvindningen dkade fran 14 procent 1989 till 90 procent 1992.

En av de mest vdldokumenterade verksamheterna dr Sonagachi, 1 Calcut-
tas Red Light District [50, 95-99]. Det har funnits sedan 1992 och drivs idag
till stora delar av personer med erfarenhet av prostitution (av Durbar Mahila
Samanwaya Committee, bestdende av mellan 35 000 till 60 000 personer
som séljer sex — uppgifterna om antalet gér isdr). Verksamheten har ménga
syften, bland annat att forbéttra hilsan och fungera hiv-preventivt. Innan
projektets borjan konstaterades att ndra 20 procent av kvinnorna var hiv-
positiva. 20 000 mén rorde sig regelbundet i omradet. En hélsoklinik &r sa-
ledes en viktig del av verksamheten. Den &r 6ppen sex dagar i veckan och
bemannas bland annat av likare specialiserade pa STI. Behandlingen &r gra-
tis.

Inte minst har Sonagachi en utpriglad empowerment-approach. Arbetet
utgdr frn tre "R” — reliance (tillit), respect (respekt) och recognition (er-
kdnnande). Med detta menas att kvinnorna maste respekteras och att tillit
visas till deras kunskap och att deras yrke som sexarbetare méste erkénnas. I
projektets inledningsfas utgick man nédmligen fran idén om att sdkrare sex
maste vara vil forankrad hos kvinnorna: Kvinnorna var maktlésa och sak-
nade kunskap for att 6ka kondomanviandningen men om de kunde organise-
ra sig och utveckla sin forhandlingsférmaga skulle de kunna medverka till
en forandring.

Sonagachi-verksamheten organiserar sig pd tre nivéer: samhéllsnivi,
gruppniva och individniva. P4 samhillsnivad har prostitution omdefinierats
frdn ndgot stigmatiserande till att betraktas som ett arbete. Kvinnorna har en
ritt att gora sig horda, de har rétt till utbildning och till god hélsa.

P& gruppnivéd har man anvént sig av peer-baserad utbildning och uppso-
kande arbete. Varje peer-utbildare besoker ett antal kvinnor varje vecka. De
uppsdkande kvinnorna delar ut gratis mediciner for behandling av konssjuk-
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domar, antibiotika for andra infektioner och diskuterar 6vriga hélsoproblem.
De uppmuntrar till regelbundna hélsokontroller. I detta arbete anvéinds en
rad typer av material, s& om broschyrer, videoklipp, gruppsammankomster
och upptrddanden. En teatergrupp, dir min och transpersoner med erfaren-
het av prostitution ocksé ingar, spelar pjaser med budskap om hiv/STI och
andra teman kring prostitution.

Pé individniv4, har kvinnornas bilder av sig sjdlva fordndrats. De uppso-
kande kvinnorna fungerade som forebilder och visar att det 4r mdjligt att fa
sjdlvfortroende, respekt och kunskap. De relationer som uppstér kvinnorna
emellan genom detta arbete utgér ryggraden i verksamheten — genom detta
kan kvinnorna organisera sig sjdlva och forbéttra verksamheten.

Forutom ovan ndmnda insatser, hyser Sonagachi en rad andra aktiviteter,
sadsom insatser for att 6ka lds- och skrivkunnigheten. Ett stort antal personer
har utbildats 1 juridiska frdgor. Ett nyhetsbrev produceras regelbundet. Dott-
rar till dem som séljer sex utbildas till ldrare. For dessa barn arrangeras det
ocksa sport- kultur- och konstaktiviteter. En kommitté &r behjilplig for att
16sa olika konflikter, inte minst med det omgivande samhéllet. Man arbetar
ocksa for att bevaka unga kvinnors intrdde till sexmarknaden — inlednings-
vis forsokte man fa dessa att dtervidnda till sina hem, men de flesta vigrade.
Nu arbetar man istéllet for att 6ka sékerheten, med radgivning och for att
oka tillgéngligheten till skolor. Resultaten av ovan exemplifierade aktivite-
ter, sd som Okat sjalvfortroende och en kinsla av att ha kontroll 6ver sitt liv,
har resulterat i att en del har ldmnat prostitutionen, &ven om detta inte ar ett
uttalat syfte med verksamheten.

Sonagachi-verksamheten antas ha haft en stor paverkan vad géller kon-
domanvindningen som oOkat markant, samtidigt som andelen hiv-smittade
sjunkit. WHO har utsett projektet till en modell f6r hiv-prevention. Négon
effektstudie har dock inte gjorts. Delvis dérfor replikerades arbetet i norra
Indien dér ocksa en randomiserad studie gjordes [100]. Utvirderingen visar
att Sonagachi-metoden dr en effektiv hiv-preventiv atgird. I den grupp som
fick ta del av dessa insatser 0kade kondomanvéandningen efter 15 ménader
till 39 procent, jamf{ort med kontrollgruppens 11 procent.

I Karnataka-omrddet i norra Indien bedrivs ocksé ett liknande arbete som
det 1 Sonagachi av organisationen BIRDS (Belgaum Integrated Rural Deve-
lopment Society) [101]. Via peer-utbildare organiserade i olika kollektiv
erbjuds finansiell hjilp, material kring siikrare sex och juridiskt stéd. Aven
kurser 1 lds- och skrivkunnighet och hélsovérd ingar — via empowerment &r
syftet att kvinnorna ska kunna ta mer kontroll ver sitt liv och sin sexuella
hilsa. En utvirdering visar att de kvinnor som var knutna till ett kollektiv
hade hogre kunskap om STI och anvénde kondom i storre utstrackning, jam-
fort med kvinnor som enbart omfattades av insatser fran peers.

I Svay Pak (Kambodja) har Likare Utan Gréanser grundat en STI-klinik
for kvinnor 1 prostitution, bland de ménga bordeller som finns i staden
[102]. Pa klinikens 6vervaning finns The Lotus Club som erbjuder ett soci-
alt utrymme for kvinnorna. For att stirka kdnslan av samhorighet och skapa
gemenskap mellan kvinnorna, hélls ocksé workshops om specifika &mnen.

Vi lamnar nu Asien och beskriver ndgra nordamerikanska insatser. I Bal-
timore gjordes en ndgot ovanlig insats kallad JEWEL (Jewelley Education
for Women Empowering Their Lives) [103]. Malgruppen var kvinnor i pro-
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stitution med missbruksproblem. I projektet kombinerades utbildning om
hiv och riskreduktion med att kvinnorna fick léra sig att tillverka, marknads-
fora och sdlja smycken. Syftet var att 6ka kvinnornas sjélvfortroende infor
framtida arbetstraningsprogram eller for att kunna soka arbete. Man triffade
kvinnorna vid sex tillfdllen, tva timmar varje gang. En lokal konstnir larde
kvinnorna tillverka smycken. Vid sidan av smyckena, gjorde kvinnorna ock-
sd “riskreduktionskort” som f6ljde med smyckena. Projektet avslutades ge-
nom en marknadsliknande tillstdllning pé the John Hopkins Outpatient Cen-
ter. En fore- och eftermitning gjordes. Tre manader efter projektet hade
kvinnorna med statistisk signifikans minskat antalet gédnger de tog emot
pengar eller droger for sex. Det genomsnittliga antalet partners per manad
och den dagliga droganviandningen hade ocksé minskat. Kvinnorna hade sélt
smycken for 6ver 7 000 amerikanska dollar.

Aven i Kanada finns ett projekt, PEERS (Prostitutes’ Empowerment,
Education and Resource Society), som arbetar skadereducerande med en
empowerment-approach [104]. Forutom att dela ut kondomer samt rena
sprutor har man som mal att stddja kvinnor i prostitution genom att forsoka
Oka deras handlingskraft och sjdlvkinsla. Det géller bdde kvinnor som vill ta
sig ut ur prostitutionen och de som inte vill upphéra. Overlag arbetar PE-
ERS pé en mycket bred front med kvinnor i prostitution.

Salt Lake City Prostitution Diversion Project (PDP) ér ett projekt som ba-
seras pa ett samarbete mellan flera aktdrer, bland annat The Harm Reduc-
tion Project [105, 106]. Programmet kan delas in i tre faser. Under den for-
sta fasen méste kvinnan nérvara i gruppsessioner, fa individuell radgivning
samt delta en kurs 1 "livskunskap”. Den andra fasen baseras pa den forsta,
men innehdller dven andra behandlingsformer som PDP finner lampliga. |
den tredje fasen sldpper man taget om kvinnan allt mer — genom att hon del-
tar 1 andra behandlingsformer &r hon inte ldngre lika bunden till PDP. Syftet
med insatsen &r att 6ka kvinnans sjdlvkénsla, frihet och tro pa sig sjalv samt
motivera henne till att upphora med prostitutionen och leva ett hdlsosamma-
re liv.

I San Francisco har ett antal olika organisationer — bland annat Call Off
Your Tired Old Ethics (COYOTE) och Whores, Housewives and Others
(WHO) — slagit sig samman och driver St. James Infirmary [107]. Det dr en
multiserviceklinik for kvinnor i prostitution som inte bara fokuserar pa sex-
uell hélsa utan som ocksa inkorporerar badde Ost- och visterlindska medi-
cinska praktiker for att bemoéta kvinnornas hélsobehov. Man har ett holis-
tiskt perspektiv. Insatserna ges i stor utstrdckning av kvinnor som ér eller
har varit i prostitution. Man erbjuder bland annat hilso- och sjukvard, test
och behandling for hiv/STI och heptatit, vaccinationer mot hepatit A och B,
akupunktur, massageterapi, kondomer, glidmedel, missbruksbehandling och
rddgivning kring missbruk. Kliniken bedriver dven uppsdkande arbete pé
gator, strippklubbar, massagekliniker och vissa hotell. St. James Infirmary
har sedan 2005 ocksa ett omfattande sprutbytesprogram.

Ovrigt arbete

Fé av de internationella dokumenten beskriver arbetssitt for personer i pro-
stitution dér skadereducering inte utgor en fundamental bestdndsdel. Nagra
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exempel finns dock, bland annat fran vara nordiska grannlinder. Aven nir
det géller insatser for trafikerade kvinnor ar psykosocialt stod med mera mer
framtrddande.

De arbetssitt som beskrivs nedan, dr oftast sammansatta insatser, dér ett
flertal olika insatser ingdr — uppsdkande arbete kombineras med gruppstdd,
hénvisningar, drop-in-centers med mera.

Psykosocialt stdd med mera

En artikel redogdr for ett program dir det psykosociala stddet har en mer
eller mindre framtrddande roll [108]. Hér beskrivs det psykosociala behand-
lingsbehov kvinnor i gatuprostitutionen har. Utgangspunkten tas 1 ett utvér-
derat “case management-program” i Florida. Programmet anvénder sig av
uppsokare vilka besoker fangelser och gator dér kvinnorna befinner sig.
Malet &r att forsoka fa bort kvinnorna frén gatan och in i lamplig behand-
ling. Programmet i sig tillhandahéller ingen behandling (exempelvis sam-
talsterapi), men formedlar olika samhéllstjanster som psykisk hilsobehand-
ling, missbruksbehandling och boende till kvinnorna. Case management-
arbetarna erbjuder screening, beddmning, gruppmoéten, urinanalys med
mera. De kvinnor som blev aktuella for programmet var de som hade erfa-
renhet av prostitution, hade varit foremal for réttsliga atgérder och hade
missbruksproblem. Artikelforfattarna har valt att intervjua och f6lja de
kvinnor som deltog i programmets stodgrupp. Tiden kvinnorna spenderade i
stodgruppen varierade mellan tre veckor och 13 manader, men cirka sex
manader var vanligast. Resultaten visar att motivationsarbetet i dessa grup-
per kunde vara mycket svirt. En av de mest utmanande frdgorna var att
uppmuntra kvinnorna att gd vidare med sina psykiska problem och fa hjilp
med dem. Det poédngteras att en kdnsloméssig stabilitet &r mycket viktig for
att ovrig behandling (som missbruksbehandling) ska kunna fa effekt samt
for mojligheterna till anstillning och formagan att kunna vara en bra foral-
der.

Amerikanska organisationen SAGE (Standing Against Global Exploita-
tion) arbetar for att 6ka sjdlvkinslan och handlingsutrymmet for kvinnor
med erfarenhet av prostitution [109]. Verksamheten &r mangfacetterad:
Missbruks- och hilsovérd, case management, krisbearbetning, utbildning,
akupunktur, massage, drama, skyddat boende, individuell radgivning och
gruppsamtal. Merparten av personalen har sjdlva erfarenhet av prostitution
och man har ett arbetssitt som &dr peer-baserat. Verksamheten har ocksa ett
skadereducerande syfte, dir man arbetar med att gora tillvaron sékrare. Nag-
ra krav pé att kvinnorna maste ldmna prostitution stills inte for att de ska fa
hjilp. Kvinnornas behandling skriddarsys efter deras behov men kan delas
in 1 tre faser. Den forsta fasen utgors av krisbearbetning och stabilisering dar
det fokuseras pd medicinska behov, mat, skyddat boendet, skydd fran hal-
lickar och andra nédvéndigheter for att 6verleva. Den andra fasen, integra-
tion/fardighetstraning/utbildning inkluderar individ- och gruppterapi och
den tredje fasen yrkesutbildning och placering. Personalen har ocksa en vik-
tig roll 1 att vara rollmodeller, bland annat nir det géller att bygga hilso-
samma och respektfulla relationer till andra.

46



Vinder vi blicken mot vara grannlénder, dterfinns ocksa olika typer av
samtalsbehandling. Det norska Pro Sentret" utfor individuellt klientarbete,
dér man genom samtal och socialt stdd klargdr och diskuterar mojliga alter-
nativ till prostitution och dess konsekvenser.

I Danmark forfogar Kompetencecenter Prostitution dver medel for att
kunna erbjuda personer i prostitution psykologhjélp [110]. Man erbjuder
vidare telefonradgivning for personer som siljer sex och till sexkdpare (re-
spektive rddgivning har 6ppet tva dagar i veckan, sex timmar per tillfille).
P& centrets hemsida finns ocksa en frageldda, dit personer kan vinda sig
med fragor och fa rddgivning.

Kyrkans Bymisjon driver Natthjemmet 1 Oslo [111]. I denna lagtroskel-
verksamhet erbjuds kvinnor i prostitution ett akut boende, ofta i ldgen nir de
befinner sig 1 en kritisk livssituation. De flesta av kvinnorna har en miss-
bruksproblematik och problem med sin hélsa. Ndgon behandling i egen regi
utfors inte, utan man formedlar och hjélper till 1 kontakterna med andra re-
levanta myndigheter. Frutom en plats att sova pa, triffar kvinnorna andra 1
liknande situation — Natthjemmet syftar inte till att etablera nya relationer
for kvinnorna utan snarare att bibehalla, forstiarka och aktivera de relationer
som redan finns. De olika konversationer som forsiggdr mellan kvinnorna
och mellan kvinnorna och personal fungerar ocksd motiverande och végle-
dande for kvinnorna.

Det norska Pro Sentret har i projektform gjort fors6k med nétverksgrup-
per for kvinnor i prostitution [112]. Bakgrunden var iakttagelsen att en del
kvinnor anvint sig av centrets virmestuga (se nedan) under flera ars tid och
betraktade detta som sitt hem. Det rorde sig om kvinnor som inte var den
primdra méalgruppen (vilken &r kvinnor i behov av skadereducerande insat-
ser). Varmestugan och kvinnorna dér utgjorde ett nitverk som gav trygghet,
stdd med mera. Syftet med néitverksgruppen var att kvinnorna skulle ta sig
ur isoleringen och prostitutionen och utveckla nya nitverk utanfér Pro Sent-
ret. Som grund for arbetet lag tanken om empowerment, enligt vilken kvin-
norna kan fi en ny forstaelse av sig sjélva, hitta sina egen resurser och ta
kontroll dver sitt liv. Gruppen arbetade 16sningsfokuserat, dér fokus ligger
pa att 10sa problem och inte sjdlva problemen i sig. Gruppen tréffades var-
annan vecka, under eftermiddagar och kvéllar. Varje traff inleddes med ge-
mensamma aktiviteter, exempelvis att laga och dta middag tillsammans.
Darefter borjade den “allvarliga” delen av traffen, dd man diskuterade kring
olika for kvinnorna viktiga teman. Aven andra gemensamma aktiviteter
dgde rum, sa som bio- och teaterbesok, bowling och utflykter. Gruppledarna
drar slutsatsen att denna typ av nétverksarbete med kvinnor med samman-
satta psykosociala problem ger goda resultat om det fokuseras pa kvinnans
sjalvstandighet och resurser 1 stillet for pa problem och marginalisering.

Det norska Pro Sentret har ocksé haft 14s- och skrivkurser dé flera av bru-
karna dr analfabeter. Detta &r ett led i ett arbetsmarknadsprojekt som starta-
de 2006. Forutom ndmnda kurs, arrangeras en méngd andra aktiviteter, sd-

13 Ett nationellt resurscentrum for frigor som ror prostitution. Man ger ocksa stod och hjalp
at kvinnor och mén i prostitution, driver ett drop-in-center med en skadereducerande profil
med mera.
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som kurser i norska, datakurser, sykurser, arbetstrining och upprittande av
natverk med arbetsmarknaden [68].

Uppsodkande arbete

I Storbritannien har det bedrivits projekt kring prostitution inom ramen for
Crime Reduction Programme (CRP). Ett antal av dessa ror stdd till kvinnor i
prostitution. I Stoke-on-Trent, Manchester, Hackney, Kirkless och Hull be-
drivs det uppsokande arbete [113]. I en utvdrdering av projekten visar sig
det uppsokande arbetet vara en nddvéndig forutsdttning for att etablera en
hallbar relation till kvinnor respektive unga personer i prostitution. Genom
det uppsokande arbetet kan personerna slussas till andra stoditgirder, ex-
empelvis vad giller bostad, drogbehandling och hantering av skulder. I Hull
och 1 Hackney finns dven drop-in-centers. Dessa rymmer en rad professio-
ner som kan svara mot kvinnornas alla behov; rddgivare, stodpersonal och
sjukskoterskor med flera. I Hull finns d&ven mojligheter till sprutbyte samt
ett snabbspér for kvinnorna till drogbehandling — det sist nimnda framhalls
som sérskilt viktigt.

Pé nagra stillen (Hull och Kirkless) gjordes forsok att i ett tidigt skede fa
kvinnorna att delta i kurser och utbildningar. Detta visade sig mindre lyckat
och man drar slutsatsen att kvinnornas grundliggande behov méste ordnas
forst (vad géller exempelvis droger, véld, bostad, hilsa och ekonomi). Indi-
viduellt stod (one-to-one), exempelvis i form av en keyworker (speciellt for
ungdomar), visar sig var en viktig bestdndsdel i ett effektivt stod. Genom
detta kan ett mer djuplodat och kontinuerligt stod ges. Erfarenheterna fran
Stock-on-Trent visar ocksa, sist men inte minst, att kvinnorna maste betrak-
tas som hela individer for att kunna upphdra med prostitution (och inte ater-
vinda). Detta krdver en mangfald av stodédtgirder, som inte enbart fokuserar
pa prostitutionen.

Fran véra grannldnder Norge och Danmark finns ocksa exempel pa upp-
sokande arbete. Har finns ett tydligare inslag av skadereducerande aktivite-
ter. I Norge har Pro Sentret arbetat uppsdkande i inomhusprostitutionen
(massageinstitut, 1genheter, klubbar etcetera). Arbetet inleddes i borjan av
2000-talet 1 projektform och finns vil beskrivet i en rapport [114]. Arbetet
tar sin utgangspunkt i begreppet empowerment — att stirka och medvetan-
degora kvinnor och mén i prostitution om sin politiska, sociala och juridiska
position genom information om réttigheter. Personer i prostitution ses som
handlande agenter och insatser maste ta sin utgdngspunkt i de behov som
dessa personer uttrycker. Man har utarbetat en “hilsokoffert” som bland
annat innehaller vigledning for anvindning av kondomer och glidmedel,
information om vad man gor vid kondombrist och hur man undviker smitta
och graviditet, gratis hepatit A-B-vaccin, kondomer, glidmedel samt fler-
sprakiga broschyrer med information om sociala, ekonomiska och juridiska
rattigheter. Kvinnor 1 rollerna som kulturella medlare (cultural mediators)
och peer-utbildare &r viktiga medarbetare i1 arbetet. Dessa roller har utveck-
lats som svar pd den migrationsrelaterade prostitutionen och de fungerar
som brobyggare och kulturférmedlare mellan projektteamet och brukarna —
den norska prostitutionsmiljon rymmer drygt 20 nationaliteter. De forra
(kulturella medlare) hade inte ndgon egen erfarenhet av prostitution, dér-
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emot har de senare (peer-utbildare) ndra anknytning till denna miljo — an-
tingen &r de sjélva verksamma i prostitution eller arbetar valdigt néra denna.
I redovisningen av projektet bedomer man att arbetet har varit sarskilt vik-
tigt just for kvinnor i prostitution med utlindsk bakgrund. Bristande sprak-
kunskaper och kunskap om det norska samhillet har gjort att dessa saknat
generell kunskap om olika hjdlpinsatser. Tillika har ett stort behov av kun-
skap om smittspridning, kondomanvéindning och hélsofragor generellt iden-
tifierats. Man menar ocksd att arbetet har brutit den isolering som ménga
kvinnor i prostitutionsmiljon kdnner (bdda etniskt norska och de med ut-
landsk bakgrund) — ménga héller prostitution hemlig for familj och vénner.

Forutom det uppsdkande arbetet 1 inomhusprostitutionen, gors ocksd mot-
svarande i den norska gatuprostitutionen. Aven hér dr kulturmedlaren viktig
— 1 Pro Sentrets verksamhetsrapport fran 2007 framgar att dessa kommer
frdn Bulgarien och Nigeria [68]. Dessa far enligt uppgift sirskilt god kon-
takt med kvinnorna. De informerar om vilka insatser man kan erbjuda, samt
delar ut kondomer, glidmedel och vatservetter. Pro Sentret har ocksa en
“viarmestuga”, en lagtroskelverksamhet med skadereducerande insatser, sa
som gratis kondomer och sprutbyte. Kvinnorna kan hér ocksé fa mat, tvitta
sina kldder, vila och sova och tillgang till dator. De far hjilp med att ordna
akuta Overnattningar och att komma i kontakt med den 6vriga hjdlpappara-
ten. Sist men inte minst far kvinnorna en mdjlighet att tala om sin situation.
“Hjalp till sjdlvhjilp” ér ett centralt tema i1 verksamheten.

I Danmark bedriver Kompetencecenter Prostitution uppsdkande arbete i
olika miljoer, déribland i inomhusprostitution (primért massagekliniker) —
kontakt skapas via tidningsannonser och Internet [110]. Syftet med detta
arbete ar att forbattra de sociala och hélsoméssiga forhallandena for perso-
ner som siljer sex, reducera de skadliga effekterna av prostitutionen och att
motivera dem till att upphdra med denna. Fér de som vill upphéra hjélper
man till med att skapa kontakt med andra relevanta myndigheter. I Danmark
finns vidare erfarenheter av telefon- och Internetradgivning [115]. Det &r
enligt de danska erfarenheterna ett effektivt sitt att komma i kontakt med
kvinnor och mén i prostitution, personer som funderar pa att sélja sex och
personer som tidigare har silt sex. Anonymiteten gor att de som ringer, lat-
tare kan tala om sddana tabubelagda dmnen som prostitution. Denna typ av
radgivning beskrivs ocksa som ett billigt sitt att etablera kontakt med svér-
nadda grupper. Dessutom ges en god bild av hur det ser ut pa filtet, om for-
andringar sker etcetera, varfor den fortlopande kan lamna viktiga kunskaps-
underlag.

I Danmark har det under en tredrsperiod (2003—2006) gjorts en speciell
satsning for att med uppsdkande metoder nd thaildndska kvinnor och mén i
prostitution [116]. Syftet var att ge dessa personer storre tillgdng till stod
och végledning, uppné storre kunskap om gruppen samt att fa erfarenhet av
en kommunal insats riktad mot utldndska kvinnor 1 prostitution. En kultur-
medlare har haft den primira kontakten med malgruppen, medan en hand-
laggare arbetat med konkret hjélp vad géller exempelvis bostad och ekono-
miskt bistand etcetera. Det uppsdkande arbetet har skett pd massagekliniker.
Malgruppen har fétt relevant stéd och véigledning (exempelvis i kontakter
med andra myndigheter) och de som har uttryckt en 6nskan att upphdra med
prostitutionen har stottats i detta (enligt rapporten har nio kvinnor och en
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man upphort med prostitution inom ramen for projektet). I den uppsdkande
verksamheten arbetas det ocksd med en skadereducerande ansats och man
informerar om vikten av att anvinda kondomer och om hélsorelaterade fra-
gor.

Peer-baserat arbetssatt

I Storbritannien finns ett exempel pé ett pilotprojekt som utgar fradn peer-
baserad utbildning [25]. Som material anvindes utdrag ur inspelade inter-
vjuer med kvinnor i prostitution (The Oral History of Prostitution, British
Library National Sound Archive). Idén att utveckla ett utbildningsmaterial —
peer education tape — fran detta material kom fran ndgra av de kvinnor som
sjdlva blivit intervjuade. Kassettbandet dr 28 minuter 1&ngt och innehaller
berittelser och tankar om hilsa och sékerhet i prostitutionen — beréttelser
om det som de intervjuade ville formedla till andra i samma situation. Ban-
det har testats i liten skala. Bland de kvinnor som tagit del av materialet,
sdger merparten att det har paverkat deras rutiner och att de 4r mer medvet-
na om hélso- och sdkerhetsfrdgor. Det peer-baserade arbetssittet, som lag
till grund for pilotprojekt, har ocksa lett till att kvinnorna fétt hogre sjélv-
aktning. Projektet dr dock allt for begrénsat i tid och omfattning for att det
ska kunna dras nagra mer omfattande och sékra slutsatser.

Insatser for barn till kvinnor i prostitution

Det finns sporadiska exempel pé insatser och aktiviteter som riktar sig till
barn vars mammor har erfarenhet av prostitution. Tidigare har Sonagchi-
verksamheten namnts, som bland annat innehaller sddana aktiviteter. Ett
exempel pa ett projekt med ett uttalat barnperspektiv finns dock frén en kon-
text som paminner mer om svenska forhéllanden — London, Storbritannien.
Hér har man provat gruppverksamhet for kvinnor i prostitution som ocksa ar
mammor [117]. Syftet var att stirka (empower) kvinnorna sa att dessa skulle
kunna lamna prostitutionen till realistiska och sdkra alternativ. Erfarenheten
var att dessa kvinnor misstrodde sociala myndigheter, inte minst nér det
géllde kvinnornas fordldraskap. Gruppen triffades under tioveckors tid och
kvinnorna fick inledningsvis definiera vilka teman som var viktiga att tala
om. Forsorjning fick hogsta prioritet, ddrefter kvinnornas fordldraskap. De
var angeldgna om att fa bort stereotyper kring dem sjédlva som déliga mam-
mor. Kvinnorna fick mojlighet att stilla anonyma fragor till en panel av bar-
navardsexperter. Man hade ocksa rollspel, dér kvinnorna i mindre grupper
iscensatte olika scenarios kring fordldraskap som resten av kvinnorna fick
ge instruktioner till. Andra teman som hanterades var hélsa, boende och
utbildning/arbete. Projektet ledde till att en del av kvinnorna borjade fordnd-
ra sina liv 1 positiv riktning.

Prostitution och vald

Vi har funnit en insats som explicit riktar in sig pa att motverka det vald
som kan forekomma i prostitutionen. Insatsen dr projekt — Ugly Mugs — i
Merseysides (Storbritannien) gatuprostitution [118]. Projektet har sin bas i
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det uppsokande arbetet (the Linx Project) och sker i samarbete med andra
uppsokande enheter, lokala hilsovardsmyndigheter och polisen.

Varje véldsincident rapporteras pa ett speciellt formulidr som konfidenti-
ellt arkiveras i Linxprojektet. Om den som rapporterat incidenten godkénner
det, underrittas polisen som kan ta upp ett anonymt vittnesmél. Samman-
fattningar av dessa rapporter, med korta beskrivningar av garningsméannen,
deras bilar och platserna for dvergreppen sprids till kvinnorna via uppsokar-
na och via Linx aktiviteter. De sprids ocksa till projektets samverkanspart-
ners (exempelvis polis och hdrbargen for hemldsa). Dessa aktorer meddelas
ocksa via telefon sa fort en ny sammanfattning ar aktuell.

Projektet har medverkat till att kvinnorna rapporterar om vald, rdn med
mera i hogre utstrickning, vilket man tror beror pa en 6kad medvetenhet.
Intervjuer med kvinnorna visar ocksa att Ugly Mugs sammanfattningarna
lett till att de avvisat flera kunder. Kvinnorna menar att prostitutionen blivit
sékrare, &ven om vald fortfarande forekommer. De dr ocksd mer positiva till
att avge vittnesmal for polisen, inte minst dd ndgon fran Linx &r med vid
forhoret. Man har nu uppréttat en elektronisk databas som anvénds i brotts-
forebyggande syfte.

Summering

De internationella artiklarna domineras totalt av ett skadereducerande per-
spektiv. Framfor allt handlar det om att minimera férekomsten och skadorna
av hiv/STI. Det kan exempelvis handla om kondomutdelning och behand-
ling av konssjukdomar. Denna typ av insatser forekommer ofta i kontext
som skiljer sig avsevért fran svenska forhallanden. Det &r dock vanligt att
det skadereducerande arbetet kombineras med andra typer av insatser. Ex-
empel pa detta dr utbildningsinsatser, som sker antingen av olika professio-
ner eller av peers. Radgivande verksamhet dr ocksa nagot som forekommer,
exempelvis om hélsofragor och riskreduktion. Uppsdkande verksamhet &r
ett annat vanligt tema. Vissa skadereducerande insatser kombineras ocksa
med arbetssitt som ska stirka malgruppens stillning och sjilvkinsla, det vill
sdga empowerment. I den internationella litteraturen finns négra exempel pa
insatser ddr tyngdpunkten ligger mer pa olika typer av psykosocialt stod.
Det kan handla om case-management, samtalsstod och om uppsdkande ar-
bete fOr att slussa personerna till relevanta stodinsatser. Exempel pé att stir-
ka malgruppen i foréldrarollen dterfinns ocksa.
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Manniskohandel for sexuella
andamal — insatser i andra lander

I foljande kapitel redovisas insatser 1 andra ldnder for vuxna offer for mén-
niskohandel for sexuella andamal. Insatser 1 Sverige redovisas 1 kapitlet som
beskriver svenska arbetssitt. Insatser for barn och unga som trafikerats re-
dovisas 1 det sdrskilda avsnittet om unga.

Generellt papekas i minga av vdra dokument att stodet till trafikerade
personer bor vila pd tre ben: Repatriering, rehabilitering och reintegrering.
Detta kan exempelvis innebdra ett sikert atervindande, medicinsk och psy-
kologisk hjilp, socialt stod och juridisk vigledning, hjdlp med olika typer av
dokument (identitetshandlingar med mera), boende/skyddat boende och yr-
kesutbildning etcetera [119]. Hér finns sdledes exempel pa ett flertal av de
syften vi urskiljt, &ven om insatser som syftar till skadereducering tycks
vara mindre vanligt forekommande.

Nedan lyfter vi inledningsvis fram en rad organisationer, som utfér myck-
et av det som ndmns ovan. Vi belyser dérefter ndrmare niagra exempel pa
skyddade boenden. Arbetet som skildras utfors bade 1 avsédndarlander och 1
mottagarldnder.

Sammansatta insatser av organisationer

I de artiklar som handlar om ménniskohandel for sexuella &ndamaél, framgar
det att olika typer av frivilligorganisationer synes ha en central roll. Dessa
erbjuder ofta ett helt spektrum av insatser. Detta &dr naturligtvis inte en full-
standig lista pa organisationer — det finns ytterligare andra som vi inte pa-
traffat genom var metod.

Det finns ett antal organisationer i Europa som arbetar for att stodja per-
soner utsatta for ménniskohandel for sexuella andamél. I en dansk Oversikt
[120] ndmns till exempel belgiska Payoke, Pag-Asa och Siirya, hollindska
Stichting Tegen Vrouwenhandel (TV), Atalantas och Uitzicht och italienska
Gruppo Abele och Associazone Lule. I Italien finns det ocksad en nationell
hotline — Numero Verde — dit trafikerade personer och professioner som
kommer 1 kontakt med dessa kan vénda sig. Sddana hotlines finns det gott
om, som vi ska se exempel pa nedan. Organisationerna erbjuder bland annat
skyddat boende, juridisk radgivning, psykologhjilp, arbetstrining, hjélp
med integration och hjélp till repatriering.

I vért material finns ocksd exempel pd mer utforliga beskrivningar av or-
ganisationers arbetssétt. I Bulgarien erbjuder frivilligorganisationen 7he
Animus Association Foundation (AFF) ett omfattande stod till kvinnor som
blivit trafikerade [121]: En krisenhet tillhandahaller dygnet runt akut psyko-
logiskt stod och boende. Ett radgivande program for psykologiskt stod er-
bjuder en mingd insatser, sdsom krisbearbetning, bedomning av PTSD, si-
kerhetsplanering, langsiktig psykoterapi (psykodynamisk inriktning), rad-
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givning och stdd till kvinnornas familjer. Ett socialt program f6r rehabiliter-
ing kan hjélpa kvinnorna med nya identitetshandlingar, bostad och arbete,
kontakter med andra relevanta aktérer som hélso- och sjukvard, socialtjanst
och polis. En hjilplinje 6ppen 24 timmar om dygnet &r det mest anvédnda
stodet. Hit vinder sig kvinnor for att {4 stéd och for att fa information om
sina rattigheter. Man kan ocksé fa information om seriosa arbetsformedling-
ar 1 andra ldnder — detta for att undvika situationer dar man blir utnyttjad.
Hit vénder sig ocksa vanner och sldktingar till kvinnor som blivit trafikerade
samt personer som i sitt arbete moter dessa kvinnor.

Fran Italien hamtas ytterligare ett exempel — hér verkar organisationen On
the Road Association tor kvinnor (och barn) med utlindsk bakgrund i gatu-
prostitution (déribland de som trafikerats). Organisationen vilar pa att deras
arbete ska syfta till empowerment. Uppsdkande enheter informerar om moj-
ligheter till hélsovérd, erbjuder kontakter for psykologiskt stod samt hjilp
till bostad och juridiska insatser. Hjédlp erbjuds ocksa till dem som onskar
lamna prostitutionen och den sexuella exploateringen. I detta arbete fram-
halls kulturella brobyggare som sirskilt viktiga (cultural mediators), vilka
underlattar kommunikationen mellan malgruppen och uppsdkarna. Drop-in-
centers dr en sorts lagtroskelverksamheter som tillhandahaller information
och radgivning angdende hélsa, sociala och juridiska sporsmél. Dessa center
kan dven folja med till sjukvardsinréttningar och bista med kontakter med
olika typer av utbildningsalternativ med mera. Sérskilt for trafikerade kvin-
nor finns ocksa olika typer av skyddat boende. I en akut situation erbjuds en
typ av boende, dir kvinnorna stannar en kort tid. I ett "first care shelter” kan
kvinnorna bo i cirka tva till tre manader. Under denna tid arbetas det mycket
med motivationen. Medan de soker efter en egen bostad kan kvinnorna bo
pa “autonomy houses” och i denna fas kan de pabdrja en yrkesanstédllning av
ndgot slag. For minderériga kan man erbjuda en tillféllig fosterfamilj. For de
som inte har behov av skyddat boende/bostad finns olika typer av juridiskt
och psykologiskt stdd. Olika typer av workshops for kvinnorna ingar ocksa 1
organisationens aktiviteter, tillika undervisning i italienska, hjélp med uppe-
héllstillstdnd, individuellt utformade utbildningsprogram (dir kvinnorna kan
fa plats som trainee hos ett foretag) och — for dem som o6nskar — hjilp med
repatriering.

I Moldavien finns ett center som erbjuder trafikerade kvinnor juri-
disk/réttslig hjdlp [122]. Centret drivs av en frivilligorganisation. Héar far
kvinnorna hjélp med att ordna nya identitetshandlingar, hjilp 1 réttsliga fra-
gor (s som vardnad, dganderittigheter, skilsméissa med mera) samt erbjuds
radgivning 1 civilmél. Det finns ocksa mojlighet att fa hjélp/bitrade vid
straffrittsliga dtal mot organisatdrer av ménniskohandel, i de fall kvinnorna
stéller upp som vittnen infor en réttegéng.

La Strada Foundation dr kanske den mest aktiva frivilligorganisationen
pa omradet manniskohandel for sexuella andamal. La Strada fungerar som
ett nitverk av oberoende organisationer i Central- och Osteuropa (Holland
Polen, Tjeckien, Ukraina, Bulgarien, Vitryssland, Bosnien Hercegovina,
Makedonien och Moldavien). Organisationen samarbetar med myndigheter
och internationella organisationer och anvander ett nitverk av lokala frivil-
ligorganisationer som stod for sitt arbete. La Strada arbetar badde gentemot
den breda allménheten och mot regeringar via bland annat kampanjer, samt
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mot individer som antingen star i riskzonen for att bli trafikerade eller som
redan har blivit det. P4 individnivan erbjuder de exempelvis en hotline dir
de ger rad och tillforlitlig information till kvinnor som dverviger att emigre-
ra till Visteuropa. Man hénvisar dven offer for ménniskohandel till stodnét-
verk dir de kan {3 réttslig, kinsloméssig, medicinsk och praktisk hjilp. Vi-
dare utbildar La Strada kvinnor och flickor om farorna med manniskohandel
samt erbjuder stod till kvinnor som vill vicka atal mot organisatdrer av
ménniskohandel.

I en rapport beskrivs ett typfall for hur det kan g till nir La Strada blir
underittade av en NGO-partner i ett annat land om att en kvinna &r pa vig
tillbaka till sitt hemland [122]. Nér kvinnan anldnder sa mots hon av en per-
son som arbetar for La Strada och blir transporterad till ett skyddat boen-
de/inkvartering dir hon kan stanna tills hon har ftt nya identitetshandlingar,
om detta behovs. Psykologer frdn La Strada arbetar sedan med kvinnan de
forsta dagarna for att bedoma hennes situation och forsoker hitta de basta
l16sningarna. En del av detta arbete ar att utveckla en sikerhetsplan dir be-
domningar av potentiella faror och problem listas, tillsammans med olika
atgéarder och ingripanden som maste till for att undvika dem. La Strada hjél-
per ockséd kvinnan att kontakta andra instanser for att undvika atertraumati-
sering vid kontakt med exempelvis polis, kommun, socialtjdnst och hélso-
och sjukvard.

Det vanliga &r att kvinnor som atervander till sitt hemland med La Stradas
hjalp vill tillbaka till sina hem. Nar det d4r mojligt sa ordnar man detta, och
kvinnorna kan sedan komma tillbaka pd besok for vidare stdd, terapi och
annan service. Om de inte kan atervinda hem sa stannar de pa krisenheten
(crisis unit) tills de har hittat ett sdkert stélle att bo pa.

La Stradas arbete kan hir konkretiseras med det program for atervindan-
de trafikerade kvinnor och flickor som finns att tillgd via La Strada i Bulga-
rien:

e En 24-timmars hjéilplinje. Hér identifieras problem, man utforskar alter-
nativ, erbjuder information om specialiserad hjilp, forebygger minni-
skohandel genom att informera och 6ka medvetenheten om risker for att
trafikeras samt ger information till anhoriga till kvinnor och flickor som
ar 1 riskzonen eller till dem som &r trafikerade.

e 24-timmars krisenhet. Ett akut boende dédr man identifierar Gvergreppen,
ger krisintervention, stddjer och hjélper kvinnan att dterfa kontrollen
over sitt liv, planerar for sdkerhet ifall offret ar i fara och erbjuder terapi
till offrets familj.

e Socialt program for rehabilitering. Man méter kvinnor som just dtervént
till Bulgarien och arbetar fram planer for deras omedelbara behov, bokar
skyddat boende om det behdvs, hjdlper till med att ordna nya identitets-
handlingar, hjélper kvinnan att dtervénda till sitt hem om hon vill och
med att hitta ett arbete, samt med att kontakta andra instanser som polis
och socialtjanst for att undvika atertraumatisering.

e Akut hjidlp. Man erbjuder medicinsk vard och mediciner, mat, basartik-
lar som klader, toalettartiklar samt barnartiklar med mera.
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e Terapiprogram for psykologiskt stod och hjdlp mot PTSD. Langsiktig
psykoterapi ges for att kvinnorna ska komma 6ver konsekvenserna av
traumat.

e Initiativ- och empowerment program. Inom denna verksamhet kan kvin-
nan exempelvis fa hjdlp med att hitta ett arbete, {4 trdning i att bli mer
sjalvsdker, yrkestraning och individuell terapi.

Skyddat boende

Det finns en mingd skyddade boenden for kvinnor som trafikerats (dven for
barn, se nedan). IOM (International Organization for Migration) &r en cen-
tral aktor 1 detta — organisationen har ett sarskilt ’shelter program”. Anting-
en bidrar de genom att ge ekonomiskt stod eller genom att de sjélva driver
boenden. Ofta forekommer samarbeten mellan olika lokala NGO:s och
IOM. Det finns ocksa boenden som drivs helt av lokala NGO:s.

I en utvirdering av IOM:s arbete for att motverka manniskohandel i Bal-
kanomrédet, skiljer man mellan “temporary safe houses” och “shelters”
(skyddat boende) [123]. De forra dr en hogst tillfallig 16sning for kvinnor
som lokaliseras genom rédder eller pa annat sétt. Har kan kvinnorna stanna
tills deras status ar bestdmd (huruvida de &r trafikerade eller inte). For de
som vill ansluta sig till IOM:s program for aterviandande finns de skyddade
boendena. Ett par sddana finns exempelvis 1 Sarajevo — hér skiljer man ock-
sd mellan "hogriskskydd” och lagriskskydd”. De forra ér till f6r de kvinnor
som ska vittna i rittegang eller som av andra skil behover skydd. Sikerhe-
ten dr hog och boendet dr bemannat dygnet runt. Man har strikta regler och
rutiner for att gora tillvaron smidig. Kvinnorna far lamna ifran sig alla vassa
foremél, mediciner och mobiltelefoner. Lékare, juridiska rddgivare och
andra relevanta aktorer finns tillgingliga. Kvinnorna far bara gora tva tele-
fonsamtal — ett till sin familj d& hon anlénder till boendet och ett d& hon
lamnar detta. Lagriskboendet foljer i1 stort sdtt samma regler — skillnaden
ligger i en lagre hotbild.

I en omfattande rapport fran UNICEF tas en rad aspekter kring ménni-
skohandel for sexuella &ndamal upp [122]. En av dessa aspekter handlar om
vad som gors for de personer som blivit trafikerade. Landerna som ingar i
rapporten dr Albanien, Bosnien, Bulgarien, Kroatien, Makedonien, Molda-
vien, Serbien, Montenegro och Ruménien. I rapporten finns flera olika ex-
empel pd skyddade boenden, med delvis olika inriktning. Gemensamt for
dessa ér dock att boendena kan erbjuda ett antal olika insatser. Det kan rora
sig om boende, psykologisk hjilp, hilsokontroller, yrkesforberedande kur-
ser, arbetstrining, hjélp infor eventuell rittegdng och skyddsatgérder med
mera. Det &r inte heller ovanligt att kvinnorna far ett ekonomiskt bidrag och
klader nar de lamnar de skyddade boendena. Skillnader mellan de skyddade
boendena ror bland annat graden av tvang. Vid en del dr kvinnorna mer eller
mindre tvingade att stanna kvar tills vissa mél uppnatts (som att nya identi-
tetspapper har utfdrdats) och vid andra kan de gé nér de vill. Nedan beskrivs
ett antal olika skyddade boenden ur UNICEF-rapporten. Det ror sig hér
primédrt om boenden i de s kallade avsdndarldnderna.
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Grundbulten vid det skyddade boendet Vatra i Vlora (Albanien) &r att
kvinnornas/flickornas anhdriga kontaktas efter ett par dagar med syftet att
dessa ska komma och hidmta sin sldkting. P4 s& vis vill man undvika att
kvinnorna blir trafikerade igen, vilket de anstéllda vid boendet tror skulle
kunna bli fallet om kvinnorna far 1dmna det skyddade boendet pa egen hand.
De minderariga &r tvingade att dtervédnda till sina familjer, medan de vuxna
kvinnorna 1 teorin har rétt att vdgra. I praktiken finns det dock ett reellt
tvang dven mot de vuxna kvinnorna. Detta gér ut pa att kvinnorna méste ha
ordentliga identitetshandlingar innan de ldmnar boendet, och dessa papper
ska de anhoriga ta med sig ndr de kommer. I rapporten frdn UNICEF pépe-
kas det att ovanstdende forfarande kan ifragasittas dven om det d&r meningen
att det ska ses som en skyddande atgédrd mot att kvinnorna 4ter bli trafikera-
de. Forfattarna menar att det &r oklart pa vilka réttsliga grunder kvinnorna
inledningsvis hélls pd det skyddade boendet. For de kvinnor som vill stanna
frivilligt ar detta inte ett problem, men f6r de andra utgdr tvanget en krénk-
ning av deras rittigheter menar man. Vissa av kvinnorna stannar i det skyd-
dade boendet upp till tre manader. I dessa fall ror det sig om kvinnor som
inte kan atervinda hem eller som ska vittna mot dem som trafikerat dem.
Nar kvinnorna dr pd det skyddade boendet har de tillgédng till psykologisk
terapi/radgivning, medicinsk och social hjélp. En till tvd ménader efter
kvinnorna har lamnat boendet 1 Vlora sa utfor personalen uppfoljningsbesok
till varje familj for att se dver den nuvarande situationen. Ar 2002 utfordes
150 familjebesok och man fann att 90 kvinnor fortfarande var hemma, me-
dan 60 stycken inte var det. Enligt personalen vid Vatra-boendet hade de
sistndmnda &ter blivit trafikerade.

I Tirana i Albanien finns ett boende som drivs av IOM [122]. Pa detta bo-
ende finns ingen regel som sdger att kvinnorna méaste atervdanda hem till sin
familj, utan allt deltagande &r helt frivilligt. Medicinska, psykologiska och
sociala tjanster erbjuds samt dven yrkesforberedande trdning och arbetspla-
cering. Ménga av kvinnorna véljer yrkesforberedande traning i form av att
lara sig gora klader och skor, matlagning, barnpassning, datakunskap, sprak-
kunskap med mera. Det dr f4 av kvinnorna som klarar att forsorja sig sjdlva
efter traningen. En del av kvinnorna far efter en ldngre tid visserligen ett
arbete, men lonen &r oftast for 14g for att de ska kunna leva helt pa den. En-
ligt uppgifter fran det skyddade boendet ar det ytterst fa av kvinnorna som
hittar och behaller ett arbete. Det skyddade boendet i Tirana samarbetar
dven med andra organisationer som kan erbjuda réttslig hjélp for kvinnor
som vill vittna mot dem som trafikerat dem.

IOM har dven ett skyddat boende 1 Sofia i Bulgarien [122]. Det allra fles-
ta trafikerade kvinnor och flickor som av IOM erbjuds boende i Sofia accep-
terar att stanna dér tills den forsta medicinska och psykologiska genom-
géngen har utforts och ett program for aterintegrering ér utténkt. Boendet &r
bevakat 24 timmar om dygnet. Det dr helt frivilligt att stanna och det dr med
ett undantag inte forenat med nédgra speciella villkor. Undantaget utgors av
att kvinnorna under den initiala fasen inte far lamna det skyddade boendet
sjdlva. De kan d& vara i behov av speciellt skydd om de exempelvis ska vitt-
na vid en rittegang mot de organisatorer som fort ut dem ur landet eller om
de dr i behov av personlig sikerhet och trygghet for att aterhdmta sig. Det
skyddade boendet 1 Sofia anordnar sociala, kulturella och dterhamtande ak-
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tiviteter till vilka kvinnorna eskorteras av dem som arbetar vid boendet. Det
finns dven tillgéng till yrkesforberedande tréning och arbetstrining.

I Ruménien finns en NGO som heter Reaching Out som driver ett skyddat
boende dir offrens rittigheter och vilmaende prioriteras framfor alla andra
intressen. Reaching Out arbetar med empowerment och vill fa kvinnorna att
aterfa och behélla sin sjilvstindighet. Vid det skyddade boendet finns ett
program for psykologiskt stod. Programmet bygger pa ett antal regler som
kuratorerna/socialarbetarna maste folja gentemot kvinnorna. Har ingér ex-
empelvis att inte vara domande, visa fortroende, inte avsldja det skyddade
boendets adress, forsoka se saker frdn kvinnornas perspektiv, skapa realis-
tiska planer, aterupprétta hoppet hos kvinnorna med mera.

Aven i mottagarlinder som Montenegro finns skyddade boenden dr tra-
fikerade kvinnor kan fa bo tills de har dterhdmtat sig och ar redo for att ater-
vinda till hemlandet. VPP (Victim’s Protection Project) i Montenegro er-
bjuder nddvéndigt stod och professionell service (medicinsk, psykologisk,
rattslig/juridisk) och hjdlper till att arrangera frivilliga &tervdndanden till
hemlandet.

Det finns dven exempel pa att skyddade boenden for valdsutsatta kvinnor
utokar sin service till att ocksa ta emot trafikerade kvinnor. Los Angeles-
baserade The Coalition to Abolish Slavery and Trafficking (CAST) anser
dock att dessa inte alltid far adekvat hjdlp 1 sddana boenden [124]. 2004
Ooppnade CAST séledes sitt forsta skyddade boende for trafikerade personer.
I ovrigt anvidnder sig organisationen av en uttalad empowerment-modell
med case management fOr att rehabilitera trafikerade personer. Juridisk
hjélp, hjdlp med boende och med arbete ges pa ett sadant sétt att sjdlvkans-
lan och tron pé sig sjdlv okar — detta for att offren ska bli béttre rustade att
gora vélgrundade beslut. Organisationen har arbetat for att uppritta relatio-
ner med relevanta etniska organisationer, bland annat for att littare fa till-
gang till personer som talar olika spridk. Sprikbarridrer framhalls som en
utmaning i arbetet.

Arbete i de nordiska grannlanderna

Den norska regeringen har lagt fram ett par handlingsplaner kring ménni-
skohandel. Som ett led i arbetet driver Krisesentersekretariatet ROSA-
projektet sedan 2005 [125-127]. ROSA star for “reetablering”, ”oppholdss-
teder”, “’sikkerhet” och assistanse” och syftar till att ge offer for ménnisko-
handel skydd och bistdnd. Kvinnorna far nédvandigt bistand, viktig infor-
mation och tryggt uppehille under den tiden de dr i Norge. Man ger psyko-
logstdd, juridisk hjdlp och forsoker ordna kvinnornas ekonomi. ROSA vég-
leder och informerar ocksé de kriscenter som finns. Kriscentren kan erbjuda
fysisk sékerhet, vila, mat och emotionellt stod. Sdkerhetsrutiner finns, for att
optimera sékerheten sévil inomhus som utomhus. Centrerna forsoker ocksa
ordna meningsfulla aktiviteter och projekt for kvinnorna. En kvalitativ ut-
vérdering av kriscentren visar att den kompetens och erfarenhet av bistdnd
till kvinnorna som finns vid dessa dr en viktig resurs — sérskilt vad giller
omsorg och uppféljning av kvinnor i kris. ROSA driver ocksa en telefon-
radgivning som dr 6ppen dygnet runt. Man kan vidare bista med hjilp vad
géller hélso- och sjukvard — kvinnorna kan ha bade fysiska och psykiska
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skador som ofta kriver kostnadskrdvande hjélp. ROSA kan hjélpa till med
de utgifter som kvinnorna inte sjilva klarar av.

Aven i Danmark finns en handlingsplan mot ménniskohandel for sexuella
andamal. I slutrapporten om implementeringen av denna, stir nagra insatser
beskrivna [128]. Uppsokande arbete dr en vésentlig del. Det dverordnade
malet med detta ar att informera om rattigheter, om mdjligheter till stod och
hilsofrdmjande insatser (kondomer etcetera). Arbetet utfors av socialarbeta-
re 1 gatumiljon och pa massagekliniker. Ytterligare en insats inom ramen for
handlingsplanen &r en hotline, som dr 6ppen dagligen. Den bemannas av en
kulturmedlare. I tillagg till detta har samtliga socialarbetare “medarbetar-
mobiltelefoner” som fungerar som en hotline for utlindska kvinnor 1 prosti-
tutionen. Kvinnorna kan genom detta snabbt fa kontakt med den socialarbe-
tare hon fatt en tillitsfull relation med 1 det uppsdkande arbetet. En uppfolj-
ning visar att de flesta kvinnor som vinder sig till jourtelefonen, ringer an-
gaende olika hilsorelaterade fragor, sa som test av konssjukdomar och hiv,
preventivmedelsradgivning, graviditetstester, abortfragor etcetera. En kéirn-
aktivitet 1 handlingsplanen dr att erbjuda kvinnorna skydd. Syftet med detta
ar att kvinnorna ska ha tillgang till akut social, medicinsk och psykologisk
hjélp 1 en sdker omgivning. Tanken é&r att detta ska stirka kvinnornas mgj-
lighet till en lyckad repatriering i hemlandet och minska risken for att de
ater blir trafikerade. Det skyddade boendet finns pa hemlig ort. Ytterligare
en insats ar en hélsoklinik for trafikerade kvinnor. Kliniken ses som ett sitt
att etablera kontakt med denna grupp — internationella erfarenheter visar att
hélsofrdgor kan vara en god ingéng for att f& kontakt. P& klinken gors olika
medicinska undersokningar som kvinnorna kan ha behov av, de kan fa me-
dicin och vaccin — foretrddesvis mot hepatit — samt kondomer. Dessutom
erbjuds samtal med socialarbetare och gratis danskundervisning samt infor-
mationsmaterial och tillgéng till Internet, bocker och tidningar.

The Multicultural Women’s Association MONIKA 1 Finland arbetade
under 1999-2000 i projektform med trafikerade kvinnor [129]. Man bedrev
bland annat uppsdkande arbete 1 gatumiljon, pa sexbarer och pa kvinnojou-
rer. Som en del i det uppsdkande arbetet ingick information om STI. Via en
hotline gavs radgivning och stdd och i direkta moéten arbetade man med case
management ddr kvinnans situation och behov av stdd noggrant analysera-
des.

Summering

Insatser for trafikerade personer utgdrs dvergripande av medicinskt, psyko-
logiskt och socialt stod, juridisk végledning, boende/skyddat boende, yrkes-
utbildning och hjalp for att sékert kunna dtervénda till hemlandet. Olika ty-
per av frivilligorganisationer intar ofta en central roll i detta arbete. Flera
driver ocksa hotlines dit personer som har blivit eller riskerar att bli trafike-
rade och professioner som kommer i1 kontakt med dessa kan vénda sig. En
central insats dr skyddat boende — IOM ir viktig aktor i detta arbete. I Norge
och Danmark utgar arbetet fran handlingsplaner. Kriscenter med stodinsat-
ser, telefonradgivning och olika typer av hdlso- och sjukvard dr nagra ex-
empel pa insatser som ges.
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Kopare av sexuella
tianster — insatser i andra lander

I detta kapitel redovisas insatser i ndgra andra ldnder for kopare av sexuella
tjénster.

Det &r sammanlagt 20 artiklar som handlar om insatser for sexkdpare,
men den stora merparten av dessa tar ocksd upp insatser for séljare av sex.
Ett typexempel ar olika verksamheter som arbetar med kondomutdelning i
skadereducerande syfte, dir man riktar sig till bade kopare och siljare. Ett
fatal insatser som exklusivt vander sig till kopare finns dock i materialet (se
ockséd den svenska delen av denna rapport). Det ror sig framfor allt om ett
slags utbildningsinsatser samt om nagra skadereducerande insatser som en-
bart riktar sig till kdpare.

Utbildningsinsatser

I USA och Kanada finns sa kallade John Schools (John” dr ett slangutryck
for sexkopare). Donna Hughes beskriver dversiktligt ett antal av dessa i en
rapport [130]. Syftet med dessa ar att forhindra recidivism genom att flytta
fokus frdn &tal och straff till intervention och rehabilitering. Inom program-
met utbildas sexkOparna om vilken skada deras beteende for med sig. Vissa
John Schools later kvinnor med prostitutionserfarenheter foreldsa om sina
upplevelser.

Ett konkret exempel pa en John School ir the First Offender Prostitution
Program (FOPP) i San Francisco. FOPP har stitt modell for flera andra sta-
ders arbete med sexkopare. “Laroplanen” bestar bland annat av fakta om
lagstiftning och om prostitution, information om hiv/STI och vittnesmal om
hur prostitutionen paverkar kvinnors liv.

I St. Paul, Minnesota, finns ett exempel pa ett program med en psykoedu-
kativ inriktning [131]. Programmet varar i fem till 4tta veckor. Aven i detta
program far sexkoparna kunskaper om prostitution. Mannen far bland annat
hjdlp med att tala om de kénslo- och relationsméssiga konsekvenserna av
sexkop.

I Portland finns ytterligare en variant — the Prostitution Offender Program.
I varje klass deltar mellan sex och tolv mén. En mindre del av tiden dgnas at
den skada ménnen har gjort, i syfte att forhindra att sexkdpen upprepas. Det-
ta sdgs dock ha mindre effekt — enligt en foretrddare for programmet, ar
minnen vil medvetna om att de har Overtritt moraliska grénser. Tyngd-
punkten ligger dérfor pa att belysa vad ménnen har att vinna pé att inte kopa
sex. Man utmanar bland annat minnens fantasier och/eller fordomar om
kvinnor i prostitution. Under ndgra ar i slutet av 90-talet fanns &dven Sexual
Exploitation Education Program (SEEP) i Portland [132, 133]. Programmet
hade en uttalad feministisk profil. Insatsen 4gde rum i form av en tredagars
workshop, med tre syften: Prostitution ska omdefinieras fran ett offerlost
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brott till att innebéra véld mot kvinnor, att dekonstruera den manliga sexuel-
la identiteten for att belysa hur socialiseringen leder till en 6kad benidgenhet
att utova vald mot kvinnor samt att peka pad ménnens ansvar for att skapa
jamstdllda relationer utan vald och tvang. Ett centralt inslag var att kvinnor
med erfarenhet av prostitution konfronterade miannen med sina upplevelser.
Mainnen skulle goras ansvariga for sina handlingar och for deras stod till ett
system som fortrycker kvinnor. En utviardering med en kontrollgrupp — mén
med liknande bakgrund och som ocksa arresteras for forsok att kopa sex,
men som inte deltagit i programaktiviteten — visar dock ingen storre skillnad
vad géller recidivism: Bégge grupperna aterfoll i mycket ringa omfattning.

Det finns dven exempel pa frikyrkliga program for sexkopare. Fralsnings-
armén i Omaha, Nebraska, erbjuder ett atta veckors rddgivande program for
man som koper sex. Raddgivningen sker individuellt — dven har fokuseras det
pa att utmana myter och forestéllningar kring kvinnor i prostitution [130].

Skadereducerande insatser

I véart material har vi hittat enstaka artiklar som nimner skadereducerande
insatser, som enbart vander sig till kopare av sexuella tjdnster.

Under drygt fyra &r kom en medicinsk klinik som behandlar konssjukdo-
mar i Pune (Indien), i kontakt med 6 819 min [134]. Av dessa samtyckte 1
628 som testas hiv-negativa till att genomga regelbunden radgivning och
testning for hiv var tredje manad. Radgivningen gavs av socialarbetare och
man talade om monogami, kondomanviandning, om hiv och aids och 6vrig
riskreducering. Samtliga mén fick kondomer efter varje session. Andelen
min som alltid anvinde kondom vid kép av sexuella tjanster dkade kon-
stant.

I afrikanska Benin gjordes forsok att komma i kontakt med kopare av
sexuella tjinster genom uppsokande arbete [135]. Mén som man misstdnkte
var pd vag att kopa sex, kontaktades individuellt av kvinnor med tidigare
erfarenhet av prostitution. Méinnen erbjods medicinsk undersokning och
gratis behandling av konssjukdomar, individualpreventiv radgivning samt
kondomer.

En liknande insats som den ovan har ocksa gjorts i Papua Nya Guinea dér
man genom uppsokande arbete informerade sexkopare om hiv/STI [58].

Under ett och ett halvt &r genomfordes en insats 1 sddra Indien som rikta-
de sig till lastbilschaufforer som ofta kopte sex [136]. Syftet var att 6ka de-
ras kunskap om hiv och aids samt att fordndra attityderna till kondomer och
deras sexuella beteende. Interventionen bestod av fyra komponenter som
tillsammans utgjorde ett ’socialt vaccin”. Ménnen fick se film varannan
ménad, for att 6ka deras kunskap om hiv och aids. Varannan ménad deltog
de 1 gruppdiskussioner som leddes av socialarbetare. Under dessa diskussio-
ner fick de mdjlighet att lyfta fram problem kring kondomanvéndning och
andra aspekter relaterade till hiv/aids. Ytterligare en komponent var att man
anvinde sig av olika typer av lattillgénglig media for att lyfta fram aspekter
av hiv-prevention, kondomanvédndning och liknande. Slutligen genomfordes
ocksa rddgivning en ging i ménaden kring hiv/aids, sexualitet med mera. En
for- och eftermétning visar att det ’sociala vaccinet” dkade méannens kun-
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skaper och kondomanvindning. Det resulterade ocksa i1 fordndrade attityder
till sex samt ett fordndrat sexuellt beteende.

Summering

Ett fatal internationella artiklar beskriver insatser for kopare av sexuella
tjdnster. I USA finns exempel pa sé kallade John Schools, i vilka koparna
utbildas om vilken skada deras sexkop for med sig. Ett vanligt inslag i dessa
ar att kvinnor med prostitutionserfarenheter foreldser om sina erfarenheter.
Det finns ocksa ett par exempel pa skadereducerande insatser som enbart
riktar sig till kopare av sexuella tjadnster. Det kan rora sig om uppsokande
arbete, dir man informerar kdparna om hiv/STI.
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Arbetssatt i Sverige

I detta kapitel beskrivs svenska insatser for vuxna i prostitution, for personer
som blivit trafikerade samt for konskopare. Svenska insatser for barn och
unga beskrivs 1 ett sdrskilt kapitel, tillsammans med insatser for dessa i
andra lander.

I de databaser som genomsokts har endast ett mindre antal artiklar om ar-
betet i Sverige lokaliserats. For att fi mer substans har detta material darfor
kompletterats med telefonintervjuer med representanter for ett antal verk-
samheter, sammanlagt 46 stycken. Nagra har ocksé skriftligt beskrivit sina
arbetssitt enkom for denna kartldggning. Som underlag for beskrivningen
av metoderna vid Stockholms prostitutionsenhet finns, forutom intervjuer,
ocksé ett opublicerat skriftligt material som vi fatt ta del av [137].

Bland de nedan beskrivna arbetssitten ar atskilliga av de syften som vi
Overgripande utgatt frdn representerade (se metodbeskrivningen): psykoso-
cialt stod, minskning av omfattningen av prostitution/ménniskohandel pa
individniva, empowerment, hilsovérd, skydd samt skadereduktion. Det sist
ndmnda synes dock vara ovanligt i Sverige — det dr exempelvis mer fram-
tridande 1 véra nordiska grannldnder. Som tidigare nimnts kan det i det em-
piriska underlaget ocksa vara svart att renodla olika syften fran varandra och
flera arbetssdtt kan ha flera syften — precis som att det inom ramen for en
verksamhet kan finnas ett flertal arbetssitt.

Som ovan nidmnts beskrivs det svenska arbetet dels utifran artiklar, dels
utifran telefonintervjuer och for denna inventering sérskilt framstilld skrift-
lig dokumentation. Nér artiklar bildar underlag refereras det till dessa pa
sedvanligt vis. Ndr ingen saddan killhdnvisning finns, &r informationen in-
himtad pé de tva sistnimnda sétten.

Terapi och samtalsstod

Prostitutionsgrupperna/enheterna erbjuder ndgon form av terapi och sam-
talsstdd. Dessa tycks ofta ha en psykodynamisk inriktning. Prostitutions-
gruppen 1 Goteborg uppger att syftet med denna typ av insats dr ett slags
psykosocial support. Behandlingsperioderna dr ofta langa, i genomsnitt mel-
lan ett och ett halvt ar — kvinnorna uppges ha svara upplevelser bakom sig
att bearbeta.

Ord som utredande, stddjande, fordndrande och behandlande samtal
ndmns ocksd av prostitutionsgrupperna/enheterna. I dokumentationen fran
enheten 1 Stockholm nidmns explicit motiverande och bearbetande stod
och/eller behandlingssamtal som arbetsverktyg. Man har en psykodynamisk
grundsyn. Den &vervidgande delen av klienterna har enligt beskrivningen
varit utsatta for olika slag av handgripliga dvergrepp som barn. De fa dvriga
har lidit brist pd omsorg och tillitsfulla relationer. Det motiverande arbetet
har stor plats i behandlingsarbetet. Motet mellan klient och behandlare
framhélls som nagot centralt i alla behandlingskontakter — ndgot som be-
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skrivs som en “ndrande arbetsallians”. Stockholms prostitutionsenhet ldgger
1 Ovrigt “stor vikt vid att vara foljsamma och mota upp dér klienten sjilv
befinner sig”. I behandlingsarbetet finns sedan inslag av ménga inriktningar,
pedagogik, gestaltning, symbolisering, kognitivt stod, miljéterapeutiskt och
psykoterapeutiskt forhillningssitt ndmns som exempel. Behandlingsproces-
sen delar prostitutionsenheten in i tre perioder: anknytning — behandling —
avslutning. Man menar att detta pdminner om barnets utvecklingsprocess
och att behandlingsgangen tycks ha samma inbyggda utvecklingsstruktur
som hos ett barn; tvé steg framat och ett steg bakéat. Anknytningsperioden &r
den period det tar for behandlaren och klienten att uppritta en relation. Be-
handlingsperioden handlar om att genom terapi konfrontera det man varit
med om, bade som barn och som vuxen. Avslutningsperioden handlar om
att fa allting att falla pa plats, att fa klienten att se de mdnster som utgor
hennes liv, och att "komma till rdtta med sig sjélv.” I praktiken gér arbetet
till enligt foljande. Varje vecka har man en behovskonferens dér nya klien-
ter diskuteras och vem i personalen som ska ha respektive klient. Enheten
erbjuder varje klient tre utredande samtal, ddr man forsoker faststélla klien-
tens problembild och behov. Man méter framfor allt kvinnor i1 prostitution
men dven ett fatal mdn — behandlingen ser likadan ut oavsett kon. Om klien-
ten vill, behdver och har mdjlighet att bearbeta erfarenheterna inleds en
psykoterapeutisk behandling. Denna sker pd samma veckodag, samma tid
och pa samma plats minst en ging i veckan (ibland tvd beroende pa klien-
tens behov). Varje behandlingstillfdlle varar 1 exakt 50 minuter — de fasta
tidpunkterna och den precisa tiden for varje behandlingstillfdlle syftar till att
klienten ska fOrstd att det gar att lita pa behandlaren, att man haller tiden och
det man lovat. Behandlingstiderna &r ofta l1&nga och sillan under tvé ar. For-
utom detta erbjuder ockséd prostitutionsenheten praktisk hjilp. Man hjélper
exempelvis till med att ordna gynekologbesdk och annan hidlso- och sjuk-
vard (sa som psykiatrin vid behov), med att soka arbete, man sitter med i
viktiga méten och bevakar klientens intressen och lidnkar vid behov till
andra resurser. Man moter dven anhoriga till personer i prostitution — dessa
kan man hjélpa vidare till andra stod-/terapiverksamheter.

Inom ramen for Malmos prostitutionsenhet finns en verksamhet som kal-
las F.A.S.T. (Forséljning Av Sexuella Tjéanster) [138]. Verksamheten tillsat-
tes 2006 mot bakgrund av att gatuprostitutionen blivit mindre synlig — det
behovdes kunskap och andra végar for att nd kvinnor och mén i delar av den
dolda prostitutionen. Verksamheten utgér fran tre ”ben”: forebyggande, rad-
givande och fordndrande. Man utgir fran ett tydligt klientperspektiv, dér
underlaget bestdr av en omfattande kartliggning av den prostitution som
sker via Internet i Oresundsregionen. Lirdomar frén kvinnor med egna erfa-
renheter av nétprostitution ar viktiga 1 sammanhanget. Enligt F.A.S.T. har
detta bidragit till att verksamheten har kunnat utformas utifrdn konkreta in-
dividuella teman istéllet for tankar om vad “’kollektivet prostituerade” beho-
ver. Man har en radgivande funktion, dir hjilp erbjuds till dem som é&r pé
vag att borja sélja sex, de som ar aktiva eller till dem som tidigare salt sex.
Detta sker genom stodsamtal och rddgivning via Internet, telefon och/eller
personliga samtal. Man hdnvisar ocksa till andra hjilpinstanser vid behov.
Halsoperspektivet lyfts ocksd fram som nagot viktigt, vilket syftar till att
minska de skador som kan uppstd genom prostitutionen. F.A.S.T. menar att

63



de intar en realistisk syn genom att de under kontrollerande former kan bista
malgruppen med skydd, glidmedel, larm och information om hiv/STI. For-
hoppningen med detta ir att nd en i sammanhanget annars osynlig grupp och
diarmed skapa forutsittningar for att nd dem som far illa av att silja sex.

Malmés prostitutionsgrupp har samtalsgrupper pé ett privat behandlings-
hem som arbetar enligt 12-stegsmodellen. Malgruppen for dessa grupper ar
kvinnor 1 missbruksbehandling med prostitutionserfarenhet. 1 traditionell
missbruksbehandling finns sillan kunskap eller utrymme for att hantera och
bearbeta erfarenheter av prostitution bland klienterna D4 behandlingshem-
met har ett kontinuerligt intag, har &ven grupperna ett oppet intag vilket in-
nebdr att det vid varje tillfdlle kan vara nya kvinnor i gruppen. Samtalsgrup-
pen triffas var fjortonde dag. Kvinnornas alla kénslor gors talbara — inget ar
sé skamligt att det inte kan talas om. Ord sétts pa olika traumatiska upple-
velser. Gruppledarna utgér frin kvinnornas egna resurser och limnar stort
utrymme for eget ansvar, vilket leder till positiva forandringar.

Forutom landets tre prostitutionsgrupper/enheter finns det dven exempel
pa andra verksamheter som explicit erbjuder samtalsstod. Fralsningsarmén i
Stockholm driver ett samtalscenter dir man kommer i kontakt med kvinnor
med prostitutionserfarenheter, &ven om dessa inte utgér en primér malgrupp.
Samtalsstodet — “’sjdlavarden” med Frilsningsarméns terminologi — ar indi-
vidbaserat och varierar till antalet; allt mellan fem samtal till flerarig terapi
vid s?;éir problematik. I fokus finns fragan "hur kan jag gé vidare med det
hér”.

Némnas i detta sammanhang kan ocksa det psykoterapeutiska arbete med
séljare och kopare av sexuella tjanster som bedrivits vid RFSU-kliniken 1
Stockholm [139]."

Uppsodkande arbete

Landets prostitutionsgrupper/enheter bedriver uppsdkande arbete 1 prostitu-
tionsmiljoer, framfor allt i gatumiljon. Prostitutionsgruppen i Malmé arbetar
exempelvis uppsdkande 1 gatumiljon tvd kvillar i veckan. Motena dr ofta
relativt korta, men tillrickligt langa for att f4 svar pa olika kontaktskapande
frdgor, informera om risker samt for att 6verldmna visitkort med ett gratis
020-nummer. Man delar ocksa ut kondomer och vissa av kvinnorna har fatt
ett personlarm. Malmds uppsokare triffar ocksd kvinnorna under dagtid,
utanfor prostitutionskvarteren. Inom ramen for detta arbete, kan man folja
med kvinnorna till andra myndigheter eller hjilpa till med det kvinnorna har
behov av just for tillfdllet — enskilda samtal, gd pa café eller utstillningar,
packa flyttlador, f6lja med till banken etcetera. Enskilda samtal med kvinnor
ar ocksa en mojlighet, dér prostitutionen kan bearbetas.

Prostitutionsenheten 1 Stockholm bedriver uppsdkande arbete tva kvillar 1
veckan, mellan klockan 17 och 01, med det dvergripande syftet att minska
prostitutionen i Stockholms stad. En kvéll 1 veckan ar de tre uppsdkare, an-
nars tva. Sedan en tid tillbaka har man tillgéng till en bil, vilket &r en viktig

' Vid en intervju med ansvarig for Frilsningsarméns sociala arbete, framkommer att de
inte har ndgon verksamhet i Géteborg och i Malmé for de mélgrupper vi dr intresserade av.
' Vi har vid upprepade tillfdllen forsokt att nd RFSU i Stockholm fér en intervju, utan att
lyckas.
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del av arbetet — uppsodkarna kan i viss man behdva sdkerhet och skydd samt
en lugn plats dir man kan fora samtal. Det uppsdkande arbetet bedrivs pa
gatan, pa hotellbarer och man har dven riktat sig till vissa taxiverksamheter
d& man maérkt att vissa taxichaufforer bade kor prostitutionskunder och sjél-
va koper sex. Uppsokarna moter bade unga och vuxna. Huvudsakligen gar
det arbetet ut pa att ta kontakt och lyssna pé deras behov och viljor, och se-
dan forsoka ldnka dem vidare och ldnka dem rétt. Om en kvinna vill ta sig
ur prostitutionen eller dr i behov av hjilp, erbjuder uppsokarna mojligheter
till detta genom att boka en tid &t henne pa Prostitutionsenheten, ordna med
en gynekologundersokning, provtagningar eller ett méte med en allménlédka-
re. De kan dven folja med kvinnan till socialtjinsten. Vissa av kvinnorna
befinner sig inte 1 sina hemkommuner, och da ldnkar uppsdkarna dessa dit.
En géng i ménaden samarbetar man ocksa med polisen 1 en gemensam in-
sats. Medan uppsokarna frimst skoter det sociala arbetet med kvinnorna,
fokuserar polisen hir pa att lagfora sexkoparna. Uppsdkarna kan d&ven mota
kopare 1 det sociala arbetet och hinvisar dem da till KAST-verksamheten
(se nedan). De moter dven mén som séljer sex, men dessa dr 1 minoritet. Det
forekommer ocksa att uppsdkarna moter offer for minniskohandel genom
sitt arbete, och man tar da omgaende kontakt med polisen.

Inom ramen for prostitutionsgruppernas uppsokande arbete generellt, ges
stod och motivationssamtal samt upplysningar om hélsofragor. Det bedrivs
ocksé visst uppsdkande arbete pa Internet: Kvinnor och min som séljer sex
via hemsidor kontaktas med e-vykort.

Stadsmissionen i Goteborg arbetar ocksd uppsdkande i Goteborgs gatu-
prostitution en gidng per vecka. Man anvénder sig av en buss dit kvinnorna
kan komma och arbetet utfors av prister och diakoner. De informerar om
hiv och aids och delar ut gratis kondomer. Vid behov formedlas kontakter
med andra, exempelvis prostitutionsgruppen och polisens traffickinggrupp
eller till andra relevanta funktioner inom Stadsmissionen. Enligt Stadsmis-
sionen utgdr man ett komplement till socialtjdnstens prostitutionsgrupp.

I Stockholm driver Stadsmissionen en lagtroskelverksamhet f6r kvinnor 1
missbruk, i prostitution och/eller hemlosa — Klaragirden. Verksamheten
bedrivs under dagtid och den utgdr en konkret bas for att klara av vardagen.
Kvinnorna erbjuds exempelvis tvittmdjligheter och de kan skdta sin person-
liga hygien, fa mat och vila. Det finns dven en konstatelj¢ som kvinnorna
kan anvdnda och man ordnar diverse fritidsaktiviteter. Syftet med verksam-
heten dr enligt Stadsmissionen att fanga upp kvinnorna fran gatan och lén-
ka dem vidare, ge dem stdd och praktiska mdjligheter”. Genom detta kan en
forandringsprocess paborjas till ett béttre liv.

Insatser pa SiS-institutioner

Vi har ocksa varit 1 kontakt med ett antal av Statens institutionsstyrelse
(SiS) institutioner som kan tinkas mota de malgrupper vi dr intresserade av.
En del av dessa tar emot unga kvinnor (inklusive minderariga) och deras
arbetssétt beskrivs lite ndrmare under avsnittet om barn och unga.
Runnargédrden vinder sig framst till kvinnor med ett alkohol-, narkotika-
och/eller lidkemedelsmissbruk. De tar &ven emot kvinnor med svéra psykis-
ka storningar. Kvinnorna kan ha en méngd problem, varav prostitution ar
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ett. Man arbetar bade enskilt och i grupp och fokuserar pa fem omraden:
kvinnans beroendeproblem, hennes fysiska och psykiska hilsa, hennes soci-
ala situation samt hennes personliga utveckling. Eftersom manga kvinnor
kédnner stor skuld over vilka de dr som kvinnor, arbetar man med att oka
deras sjdlvkénsla och att inte skuldbeldgga dem. Basen utgdrs av kognitiv
beteendeterapi och man anvénder sig av MI, ART och ASI. Prostitutionser-
farenheterna dr inget som specifikt behandlas — kvinnor i prostitution r inte
primdr malgrupp for verksamheten. Genom att arbeta enligt ovan beskrivna
sdtt, forsoker man dock att hantera kvinnans olika problem och erfarenheter.

Renforsens behandlingshem méter kvinnor och min 6ver 18 ars alder
med missbruksproblem. Flera av kvinnorna har prostitutionserfarenheter
och man har triffat pd niagot enstaka fall bland médnnen. Genomsnittstiden
for aktiv behandling ar drygt tre manader, kvinnorna byter dérefter ibland
behandlingshem eller liknande (exempelvis LVM-placering). Renforsen
lyfter explicit fram prostitutionserfarenheterna, &ven om man inte har nagra
sarskilda metoder for detta. De ingdr istéllet som en del i missbruksbehand-
lingen. Kvinnorna har ofta negativa erfarenheter av man, da de har blivit
utnyttjade pa olika sitt och i arbetet ingér att forsoka formedla en mer nyan-
serad bild. Man talar ocksa om sexualitet, trots att det i manga fall ar kéns-
ligt. Arbetet sker bdde enskilt och i grupp. I individuella samtal talar man
om den aktuella kvinnans situation, medan man i grupp arbetar med sdrskil-
da teman.

Ekebylunds behandlingshem arbetar med utrednings- och motivationsar-
bete for yngre och medeldlders kvinnor med ett tablett- eller alkoholmiss-
bruk. De moéter cirka fem kvinnor om aret med en uttalad prostitutionspro-
blematik men det ror sig sannolikt om fler dn sd. Kvinnorna ar pad Ekeby-
lund 1 cirka tva till tre manader, dérefter motiveras de till frivillig behand-
ling. I de rekommendationerna till den frivilliga behandlingen kan det till
exempel std att kvinnan bor "se dver sina sexuella relationer" eller nagot
liknande, men ett mer specifikt arbetssétt &n s& vad giller prostitutionen
finns inte.

Fortunagédrden vénder sig till kvinnor med alkohol-, narkotika- eller la-
kemedelsmissbruk. Av de cirka 40—45 kvinnor de moéter varje ar, uppskattas
cirka en tredjedel ha ndgon form av prostitutionsproblematik. Kvinnorna
stannar 1 genomsnitt tre till fyra manader pd Fortunagarden innan de place-
ras vidare pa ett Paragraf-27-hem. Man arbetar bland annat med MI och
detta sker bdde enskilt och i grupp. MlI-ansatsen dr nagot som préglar hela
behandlingsmiljon, inte bara i samtalen. Man har inget speciellt arbete vad
géller prostitutionserfarenheterna, men forsoker ticka in kvinnornas samtli-
ga problemomriden genom behandlingen. Varje kvinna har ocksa sérskilda
kontaktpersoner som traffar henne cirka tva ganger i veckan.

Halsoinriktade verksamheter

Stockholms prostitutionsenhet rymmer den sd kallade Spiralenheten. Det ér
en mottagning med barnmorska, gynekolog och konsultlikare for personer
med erfarenhet av prostitution och/eller missbruk. Verksamheten startade
redan 1978. Erfarenheten fran verksamheten visar att manga soker for gyne-
kologiska besvir mer som en forevindning for ndgot annat man vill tala om

66



— enligt Spiral hade dessa patienter avforts vid en vanlig gynekologimottag-
ning sedan det konstaterats att de &r friska. Inom Spiralverksamheten forso-
ker man istédllet vara lyhord och ta besoket som utgdngspunkt for en djupare
behandlingskontakt [140]. Barnmorskan moter kvinnor som kommer pa
medicinska och gynekologiska kontroller, i samband med graviditeter, pre-
ventivmedel med mera. Hon deltar dven i bedomningen av kvinnornas livs-
situation och vilka hjdlpinsatser de har behov av. Det &r inte ovanligt att
kvinnorna — framfor allt nir de ldmnat prostitutionen och/eller missbruket
bakom sig — kédnner sexuell olust. Barnmorskan kan darfor d&ven ha samtal
kring den fysiska utvecklingen, kropp och sexualitet med kvinnorna. Till
skillnad fran manga andra instanser & man vidlkommen d&ven om man ir
berusad eller paverkad av droger.

Navet dr en Oppenvardsmottagning for missbrukande kvinnor i Malmo,
som arbetar for att hjdlpa dem ur missbruk och prostitution [141, 142]. Na-
vet ar tankt att vara en spindel 1 nétet”, sd att kvinnorna inte behover slus-
sas runt till olika instanser. Kvinnorna far hjilp och vigledning till sjukvard,
behandling och individuella insatser exempelvis betrdffande bostad och
ekonomi. Man erbjuder ett snabbt och adekvat omhéndertagande och indi-
viduell behovsbedomning. I inledningsskedet besdker kvinnorna mottag-
ningen varje dag och ldmnar drogtest tva till fem dagar i veckan. Utgangs-
punkten dr att kvinnan ska vara drogfri, varfér behandling med Subutex,
Subuxone alternativt Metadon dr centralt. For att f& inleda behandling méste
kvinnan testa negativt for alla kemiska substanser utom underhallsmedicin.
Navet arbetar ocksd med motiverande samtal, stddsamtal och &terfallspre-
vention. Man implementerar pa olika sétt MI, ASI och Losningsfokuserad
arbetsmodell. P& formiddagarna kommer kvinnorna for att fa medicin och
de erbjuds social samvaro och ibland individuella samtal. Eftermiddagarna
ar avsatta till foreldsningar om exempelvis prostitution och sexualitet, till
gruppaktiviteter samt individuella samtal. Inledningsvis gjordes forsok med
gruppsamtal, men kvinnorna uttryckte ett motstand mot dessa triffar varfor
man endast arbetar med individuella samtal.

Sprutbytesverksamheten i Malmé 4r en mottagning for personer med ett
intravendst missbruk. Hit soker sig bade mén och kvinnor, samtliga 6ver 20
ar. Av de cirka 1 100 personer man har kontakt med &rligen, uppges cirka
200 vara kvinnor i prostitution. Aven min kan ha dessa erfarenheter, men
dessa sdgs ha svérare att tala om prostitutionen, varfor antalet &r vanskligare
att uppskatta. Forutom sprutbyte, kan personerna testa sig for olika sjukdo-
mar, s som hiv, hepatit A, B och C samt syflis. For hepatit A och B erbjuds
dven vaccinationer. Verksamheten delar ockséd ut kondomer. En kurator och
barnmorska finns tillgdnglig — med dessa kan kvinnorna tala om sexualitet,
hilsa och andra fragor. Enligt erfarenhet besoker narkotikamissbrukande
kvinnor séllan traditionella kvinnomottagningar, da de skdms och &r rddda
for personalens reaktioner. Flera av kvinnorna kommer dagligen till verk-
samheten och inte séllan dr kontakten langvarig. Om en kvinna &r gravid,
sétts hon 1 forbindelse med ambulatoriegruppen — en samarbetsgrupp mellan
sjukvard och socialtjdnst for gravida kvinnor i missbruk. Man samverkar
med andra vikiga aktorer, exempelvis avgiftningsenheter, prostitutionsgrup-
pen, NAVET och F.A.S.T.
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Som nidmnts 1 metodavsnittet har vi varit 1 kontakt med ett antal 6ppen-
vardsmottagningar inom missbruks- och beroendevarden, som i en enkat till
Socialstyrelsen uppgivet att de moter klienter med prostitutionserfarenheter.
En kortare telefonintervju har kunnat goras med 15 av dessa ppenvérdsin-
satser. Den absoluta merparten av dessa uppger att man dé och da kommer 1
kontakt med klienter dir man starkt misstinker att det finns en prostitu-
tionsproblematik. Men ingen av dessa siger sig hantera prostitutionen speci-
fikt — man resonerar som sd, att om personerna upphor med missbruket, sa
upphdr ocksd prostitution. Négra uppger ocksa att man arbetar pa “bred
front” dar man med denna ingdng hanterar alla problem klienten kan ha,
dven om man inte heller hér specifikt lyfter fram prostitutionen. Det finns
ocksa enstaka exempel pa att mottagningar kan tipsa och ge rdd om exem-
pelvis prostitutionsgruppernas/enheternas verksamhet.

Manniskohandel for sexuella andamal

Lansstyrelsen 1 Skane har gjort en kartliggning av férekomst och initiativ
angdende ménniskohandel for sexuella &ndamal i 1dnet [143]. Kommunernas
socialtjdnst uppger att de kan erbjuda stéd inom ramen for deras ordinarie
verksamhet. Sadant stdd kan bestd av skyddat boende, finansiellt stdd, tolk
och nagon form av psykologiskt stod. I kartldggningen framkommer att fa
av de ideella kvinnojourerna i Sk&ne kommer i kontakt med trafikerade
kvinnor. Daremot sdger man sig kunna erbjuda stdd 1 form av skyddat boen-
de, stodsamtal och kontakter med myndigheter. Detta giller d&ven Kriscent-
rum for kvinnor i Malmo, vilket 4r en kommunal kvinnojour. Verksamheten
anser sig kunna erbjuda trafikerade kvinnor ett gott stod och ar villig att ta
emot sddana, med restriktionen att de méste vara drogfria.

I véara intervjuer med kvinnojoursvirlden, fir vi ocksé intrycket av att de
kommer i kontakt med offer for ménniskohandel for sexuella andamal rela-
tivt sdllan.'® Kvinnojouren i Norrkdping har dock métt en handfull. Jouren
erbjuder i dessa fall skyddat boende och man hjalper till med lakarbesok och
annat som kvinnorna kan vara i behov av. I de fall de inte vill/kan stanna
Sverige, forsoker man garantera ett tryggt dtervindande (repatriering) till
hemlandet.

Kvinnojourrorelsen deltar ocksa i ett Nordiskt-Baltiskt samarbete kring
minniskohandel for sexuella &ndamél. Man har s6kt medel for att gora det
mojligt for vissa jourer att kunna ta emot trafikerade kvinnor.

Prostitutionsgrupperna/enheterna kan ocksa komma i kontakt med offer
for méanniskohandel for sexuella dndamél. Goteborg uppger exempelvis att
de i dessa fall ger en form av krisbearbetning under en begrdnsad tid (om-
standigheterna med polisutredning, rittegdng etcetera sétter hir specifika
ramar). F.A.S.T.-verksamheten i Malmo har haft ett fital d&renden som rort
manniskohandel for sexuella dndamal [138]. I dessa fall har arbetet bestatt

' Ett par kvinnojourer uppger dock att de méter kvinnor med utlindsk bakgrund som “tas”
till Sverige av svenska min som misshandlar dem och begér 6vergrepp. Det ror sig om
kvinnor som enligt uppgift far mycket illa och dessa erbjuds liknande insatser; skyddat
boende, kontakter med myndigheter etcetera.
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av att inventera hjdlpbehovet, ordna med boende, ekonomi, hjélpa till med
hemresa eller till Migrationsverket i ndra samarbete med dagjouren.

I Sverige har det funnits ett samverkansprojekt — Samverkan Mot Traf-
ficking — som bestod av tre delprojekt. "Myndighetssamverkan mot Traf-
ficking” var ett av dem. Detta lades ner vid arsskiftet 2007/2008, men sam-
verkansgrupperna finns fortfarande kvar i de tre storstiderna, mdjligen ser
de olika ut i de olika ldanen. I Stockholm har man méten varje ménad, men
triffas dven oftare om det finns ett behov av detta. I samverkansgruppen
ingar en rad aktorer: Polismyndigheten och grinspolisen, Aklagarmyndighe-
ten, Lénsstyrelsen, Socialtjdnsten, Migrationsverket och numera &ven
Landstinget. Sedan borjan av 2008 har Lénsstyrelsen tagit ett storre ansvar
och fétt en mer framtradande roll i detta samarbete, genom Operation Kvin-
nofrid. Genom detta samarbete underlattas arbetet med offer for ménnisko-
handel, bland annat genom att socialtjdnsten i forvdg far reda pa polisidra
insatser och kan forbereda platser pd boenden och kontakter med Gvriga
myndigheter. Efter att offer for ménniskohandel kommer till deras kdnne-
dom, placeras kvinnan sa fort som mojligt i ett av flera skyddade boenden,
om kvinnan godkédnner detta och vill medverka i en réttegdng. Sammanlagt
moter man mellan 30 och 40 offer for ménniskohandel varje ar. De flesta ér
kvinnor 1 ldern 18-25 — att man tréffar pd yngre kvinnor @n sd dr mycket
séllsynt.

Kris — och Traumacentrum vid Danderyds sjukhus har inte personer i pro-
stitution respektive offer for méanniskohandel som maélgrupp och kommer
enligt uppgift inte i kontakt med dessa. Men vid nagra enstaka tillfillen har
de mott minderariga kvinnor fran Baltikum som utsatts for ménniskohan-
del."” T dessa fall har man kunnat erbjuda psykoterapeutisk behandling un-
der ett antal sessioner.

Overlag tycks samverkan med andra instanser framhéllas som viktigt nir
det géller just trafikerade kvinnor.

Kopare av sexuella tjanster

Arbetet inom KAST-verksamheterna i Sverige beskrivs i ett par artiklar.
KAST star for Kopare Av Sexuella Tjénster och denna typ av verksamhet
finns 1 anslutning till prostitutionsgrupperna/enheterna i de tre storstdderna.
Man vinder sig till dem som vill bryta monstret och upphora alternativt att
minska sexkopen. I en artikel frdn 2006 beddmer man i Goteborg att drygt
200 kunnat éndra sitt destruktiva beteende [144].

Manga mén hittar till verksamheten i Goteborg via referenser fran andra,
exempelvis Kriscentrum for mén. Man har, likt KAST 1 Stockholm och 1
Malmo, ocksé telefonradgivning. Av intervjun med KAST i Géteborg fram-
gér att behandlingen oftast inleds via telefon, direfter kommer personen till
mottagningen och deltar i individuell samtalsterapi.'® Behandlingen be-
skrivs som terapeutisk och/eller beteendeinriktad och anpassas efter indivi-

7 Kvinnorna skulle avligga vittnesmal i en rittegang och siledes samarbetade man med
aklagarmyndigheten - att kvinnorna var minderériga och saknade uppehallstillstind omgj-
liggjorde annars behandling vid centret.

'8 Se ocksa Hedlund [163].
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den. Inte séllan kommer personerna med ett specifikt problem och ber om
hjilp med just detta — arbetet blir i dessa fall problem- och l6sningsfokuse-
rat.

KAST i Malmé uppger att man arbetar med en 16sningsfokuserad metod
[145]. Efter inledande beddmningssamtal halls enskilda samtal, dér fokus
ligger pa forandringsprocessen. Tillsammans med klienten ringar man in det
som dr problematiskt och/eller ger negativa konsekvenser. Klientens mél-
sattning for fordndring &r vigledande. D4 man har ett stort upptagningsom-
rade, &r telefon- och e-postradgivning viktig. Telefonradgivningen &r 6ppen
tva dagar 1 veckan. Samtalsstodet kan ocksa kombineras med kontakter via
e-post eller telefon — framfor allt d& personer kanske inte kan ta sig till mot-
tagningen varje vecka for samtal. Man arbetar aktivt for att na ut till hjélp-
s0kande, bland annat via annonser i tidningar. Erfarenheten fran verksamhe-
ten &r att det ar viktigt for klienterna att kunna vara anonyma vid de inle-
dande kontakterna. KAST Malmo ser det ocksd som viktigt att arbeta pa
flera nivaer, alltifrdn individkontakter med klienterna till en samhallsniva
dir man efterstravar att formedla en nyanserad och avdemoniserad bild av
sexhandelns aktorer.

Till verksamheter som kommer i1 kontakt med kdpare av sexuella tjanster
kan ocksa den ideella organisationen Noaks Ark riknas (man har ocksé viss
kontakt med séljare av sexuella tjénster, i viss man dven offer for mdnnisko-
handel for sexuella d&ndamdl). Kognitiv terapi anvédnds for att exempelvis
minska depression eller for att hantera sin situation som hiv-positiv. Organi-
sationen erbjuder ocksd samtalsstod, vilken dr en kortare form av stdd som
kan syfta till att reducera angest. De flesta kdpare viander sig dock till verk-
samhetens telefonrddgivning — manga uppges ringa ett flertal génger for att
fa stod.

RFSU har sedan 2000 arbetat med kdpare av sexuella tjdnster [1]. Man
har kunnat erbjuda individuell terapi eller gruppterapi — allt fran psykody-
namiskt inriktad terapi till stddsamtal i kombination med praktiska rdd om
hur man kan undvika frestande situationer.

Summering

Arbetet 1 Sverige dr mangfacetterat. Prostitutionsgrupperna/enheterna har
exempelvis psykosocial verksamhet med behandling och motiverande sam-
tal. Det finns ocksd exempel pa samtalsgrupper och pa rddgivning via tele-
fon och Internet. Det uppsdkande arbetet har en central roll. Inom ramen for
detta ges stod och motivationssamtal, ldnkning till andra typer av verksam-
heter etcetera.

Flera SiS-institutioner och dppenvéardsmottagningar moter i sin verksam-
het kvinnor med erfarenhet av prostitution. Dessa erfarenheter dr dock négot
som séllan beaktas 1 sig, fokus ligger istéllet pa 6vrig behandling, exempel-
vis for missbruk.

Det finns ocksa viss verksamhet med inriktning pé hilso- och sjukvérd for
kvinnor i prostitution. P& Spiralenheten vid prostitutionsenheten i Stock-
holm kan man exempelvis fa tridffa en barnmorska for undersokningar och
samtal. I Malmo finns Navet for missbrukande kvinnor i prostitution dér
man ocksa kan fi individuella samtal och vid sprutbytesverksamheten i
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Malmé finns barnmorska och kurator tillgidngliga for att samtal om sexuali-
tet, hilsa med mera.

KAST-verksamheterna i Stockholm, Géteborg och 1 Malmé vénder sig
till dem som vill sluta alternativt minska sina sexkop. Hér ges individuell
samtalsterapi och telefonrddgivning.

I Sverige finns ocksa insatser for kvinnor som blivit utsatta for mannisko-
handel for sexuella &ndaméil. Skyddat boende och stdd kan exempelvis er-
bjudas, via socialtjénst eller ideella organisationer.
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Barn och ungdom

Enligt uppdraget ska insatser som riktar sig till barn sérskilt redovisas. Som
tidigare ndmnts &r detta inte helt oproblematiskt d& vi latt hamnar i ett filt
med en médngd grézoner. Socialstyrelsens kartldggningar av prostitutionens
omfattning och utveckling visar pa denna problematik och pa att olika akto-
rer 1 regel har relativt dalig kinnedom och kunskap om dessa unga. Unga
kvinnor dr exempelvis séllan synliga i gatuprostitutionen. Trots detta uppger
ménga av de kvinnor som prostitutionsgrupperna/enheterna i Sverige kom-
mit 1 kontakt med, att dessa borjat i prostitutionen tidigt, i 14—15 ars élder
eller &nnu tidigare [1]. Det norska Pro Sentret har beskrivit motsvarande
forhéllande i termer av en uppenbar motségelse: "How could so many tell us
of an early start while we encountered so few juveniles?” [146] Det &r heller
inte sdkert att ungdomar definierar olika sétt att sdlja sex som just prostitu-
tion. I en norsk undersdkning framkommer ocksa att dessa ungdomar ofta
ror sig pa arenor som i forsta hand inte dr definierade som arenor for prosti-
tutionskontakter — umgéngeskretsen, grannar, Internet inklusive chattgrup-
per etcetera [147].

Det finns ocksd de som hdvdar att det inte alltid & meningsfullt att skilja
mellan minderdriga och vuxna just ndr det giller prostitution. O’Connell
Davidson papekar exempelvis — 1 likhet med ménga andra fOrfattare — att
barndom ér ett socialt konstruerat forhallande och vad som ingér i detta va-
rierar kulturellt och historiskt [11]. FN och andra internationella samfund
har dock enats i en definition enligt vilken gransen mellan barn och vuxna
gir vid 18 &r. I prostitutionssammanhang har det dock mindre betydelse,
enligt O’Connell Davidson, var vi drar denna grins nagonstans: Den stora
majoriteten av barnprostituerade finns — tillsammans med kvinnor och mén i
prostitution 1 olika aldrar — inom den kommersiella sexindustrin som viander
sig till alla sexkdpare, snarare dn att de finns inom sérskilda nischer for pe-
dofiler etcetera. O’Connell Davidson drar slutsatsen att det inte ar l[ampligt
att analytiskt separera barnprostitution fran prostitutionen som ett generellt
fenomen — alder dr snarare en av flera stratifierande faktorer som paverkar
graden av friheten for enskilda individer 1 prostitution.

Barn och ungdomar i det empiriska materialet

Kanske ér det just ovan forhdllande som avspeglar sig i vara artiklar. I 50 av
dessa dr det oklart vilken population insatserna vinder sig till — populatio-
nen definieras inte dldersméssigt och det saknas helt resonemang om é&lder,
om barn, ungdomar etcetera. Kanske kan man dra slutsatsen att malgrup-
pens dlder hér inte tillméts ndgon betydelse for insatsen.

I 36 artiklar nimns dock minderériga. Ett antal av dessa beskriver dock
insatser som vénder sig till bdde vuxna och barn/unga. Endast en handfull av
artiklarna beskriver insatser som exklusivt riktar sig till minderariga. Ett
tiotal artiklar har dock separata avsnitt alternativt kapitel som sirskilt be-

72



skriver riktade insatser for barn/unga. Dessa artiklar dr framfor allt olika
typer av oversikter dir en mangd projekt, organisationer, verksamheter etce-
tera beskrivs, varav vissa riktas till vuxna, andra till minderariga.

Det finns ocksa exempel pé artiklar med specifika insatser for unga men
som kodats som insats for vuxen och minderdrig. Har framgar det pa olika
sdtt att det i malgruppen for insatserna finns personer som bade dr under och
over 18 4r. ”Youth”, ”young people” dr ord som forekommer. I svenska
sammanhang skulle de 6ver 18 ar nog definieras som “unga vuxna.” Dessa
artiklar ingér sdledes ocksa bland de 36 som omfattar insatser for bade ung-
domar och vuxna.

Vid en djupldsning av artiklarna framgar att det inte &r meningsfullt att
redovisa de beskrivna insatserna for minderariga och de som riktar sig till
ungdomar (ddr de forekommer personer strax dver 18 ér) separat. Nedan
redovisas sdledes samtliga de insatser vi funnit dir den ringa aldern tycks ha
paverkat insatsernas utformning, oavsett om malgruppen ar under eller strax
over 18 ar. Det arbete som utfors for denna mélgrupp i Sverige beskrivs i ett
sarskilt avsnitt.

Arbetssatt for barn och ungdomar i andra lander

Sammansatta insatser

Ett flertal av de insatser vi funnit, synes primért bedrivas i form av specifika
verksamheter, program eller projekt, vilka omfattar en rad arbetssitt. Det ror
sig saledes framfor allt om sammansatta aktiviteter, med en rad syften och
metoder. Da helheten dr centralt, redovisar vi dem séledes i enlighet med
detta.

Fran London (Storbritannien) finns exempel pa ett projekt — Street Mat-
ters — som viander sig till unga kvinnor som ér i riskzonen for, eller upple-
ver, sexuell exploaterig eller prostitution [148]. Insatserna dr flera: man be-
driver uppsdkande arbete, erbjuder samtalstid, delar ut kondomer med mera.
En central insats kallas for key work som innebér ett intensivt och individu-
ellt arbete med varje ung kvinna. Basen 1 detta utgdrs av traditionellt socialt
klientarbete. Barnets behov sdtts i centrum — utifrdn detta bestdms takten
och intensiteten. Klienten och socialarbetaren (“keyworker”) sétter upp mal
och skapar fortroende och sjilvfortroende. Méalet med detta dr bland annat
att skapa “positiva relationer” och att identifiera och utmana destruktiva
beteenden. Det finns ocksé en lokal 6ppen fem dagar i veckan samt en drop-
in-session en kvéll i veckan. De unga kvinnorna kan hér fa stéd och radgiv-
ning, men dven mat, mdjligheter att tvitta kldder samt tillgéng till kondo-
mer. De méltider som erbjuds framhélls som en viktig komponent i arbetet —
de unga kvinnorna uppskattar att kunna laga och &ta mat tillsammans.
Workshops kring exempelvis droger och sexuella relationer samt gemen-
samma aktiviteter s& som biobesdk arrangeras ocksa. Drop-in-centret be-
skrivs som ett effektivt sitt att introducera projektet for malgruppen, sérskilt
for dem som inte vill ha en “keyworker”.

Inom ramen for det uppsdkande arbetet, har Street Matters samarbetat
med skolor. Detta pa tva sitt: Dels har projektmedarbetare medverkat i un-
dervisningen for att inkludera fragor om sexuell exploatering. Dels har man
arbetat i ”slutna grupper” med unga kvinnor. En saddan grupp bestod av unga
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kvinnor som brukade avvika fran skolan vid lunchrasten — de foljde med
mén 1 bilar och aterkom forst 1dngt senare, ibland inte alls under dagen.

Barnardo’s ar en brittisk frivilligorganisation som pa olika sitt vander sig
till och hjélper utsatta barn och ungdomar. Sedan 1995 har organisationen
haft ett aktivt arbete med att identifiera och arbeta med ungdomar som ut-
sdtts for, eller riskerar att utséttas for, prostitution eller annan sexuell explo-
atering. Ungdomarna man har kommit i kontakt med 4r emellan 10 och 27
ar, genomsnittsaldern ar 15 &r och merparten under 20. Barnardo’s har arbe-
tat fram en modell som kan sammanfattas i fyra A:n: Access, Attention,
Assertive outreach och Advocacy [149]. Access innebir att miljon ddr man
tréffas dr sdker och attraktiv. Flexibilitet och 6ppenhet f6r de ungas behov ér
nyckelord — manga av ungdomarna har en kaotisk livshistoria och daliga
erfarenheter fran tidigare kontakter med samhallets hjdlpinstanser. Attention
star for att en tillitsfull relation utvecklas genom &terkommande uppmark-
samhet fran en utsedd kontaktperson. Pa sa sitt kan ungdomen kénna sig
tillrackligt trygg for att borja undersoka sitt liv och paborja en forandring.
Med Assertive outreach menas att ett flertal sitt anviands for att f4 och bibe-
halla kontakt — SMS, telefonsamtal, kort, motesplatser som ungdomarna
kdnner sig hemma i, med mera. Personalen gor sig ihiardigt pamind, vilket
visar ungdomarna att man genuint bryr sig. Advocacy innebir att Barnardo’s
ser till att ungdomarnas kontakter med andra fungerar och att de far den
hjilp de behdver. Ett effektivt stdd involverar en mingd olika myndigheter,
organisationer etcetera.

I Bristol har Barnardo’s haft ett speciellt projekt kallat BASE (Barnardo’s
Against Sexual Exploitation) [113, 148, 150]. Ungdomar (primart flickor) i
prostitution, eller som riskerar att hamna 1 detta, utgér malgrupp. Ungdo-
marna ar framfor allt mellan 10 och 18 ar, men man tar ocksa emot de som
ar upp till 21 ar. Inom projektet ryms en mangd aktiviteter: individuellt kli-
entarbete, ddr man diskuterar aktuella frigor som berér ungdomen; férebyg-
gande arbete pa skolor genom undervisning; stod till andra relevanta profes-
sioner; drop-in-verksamhet for ungdomar i kris samt uppsokande arbete i
prostitutionsmiljoer med mera. Till projektet &r dven tvd sjukskoterskor
knutna som kan bistd med hjélp vad giller hélsorelaterade fragor.

Fran Colombia i Sydamerika hittar vi exempel pa ett rehabiliteringspro-
gram fOr unga 1 prostitution, som likt ovan beskrivna arbetssétt bland annat
innehéller uppsdkande arbete och stodsamtal [151]. Insatsen sker i fem olika
faser. I den forsta uppsokande fasen knyts kontakt med ungdomar 1 gatupro-
stitution, pa barer etcetera. Genom denna relation forsdker man motivera till
en livsstilsfordndring. Detta arbete fortskrider i nésta fas dér ett dagcenter
utgor kdrnan. Har ges ocksd medicinsk vard samt avgiftning vid behov. Nés-
ta fas — Entrance — pagar under en kortare tid och hér introduceras ungdo-
marna till rehabiliteringen. Vissa ldgintensiva utbildningsinsatser och work-
shops kring alternativa sitt att forsorja sig ingér ocksa. Rehabilitation ér den
fjarde fasen och hir befinner sig ungdomarna under en ldngre tid. Denna
utgors av ett program med terapi bade individuellt och 1 grupp, ibland inklu-
deras hela familjen. Tillika knyts ungdomen till en ldmplig utbildning eller
far lara sig andra yrkeskunskaper. Under denna fas ges ocksa varje deltagare
en speciell vuxenkontakt utanfor programmet som fortsattningsvis kan utgo-
ra ett stod. Malet med den sista fasen — Exit — dr autonomi, ekonomiskt obe-
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roende och aterintegrering till samhallet. Har slutfors ocksd den péborjade
utbildningen och om mdgjligt aterfors den unge till sin familj. Det arbetas
ocksd intensivt med att bibehdlla de fordndringar som skett under terapin
och riskfaktorer for aterfall i prostitution identifieras. Vuxenkontakten fun-
gerar hir som en bro mellan rehabiliteringen och den externa sociala miljon
for att underlitta uttrddet fran programmet.

Danska Kompetencecenter Prostitution har ett sdrskilt fokus pd unga som
befinner sig i prostitutionsliknande relationer och andra utsatta unga som
kan ha en hog risk for att bli indragna 1 prostitution [152]. Man har identifie-
rat personal p4 HVB-hem som en nyckelgrupp att na. Dessa erbjuds gratis
utbildning och redskap for att identifiera signaler om att prostitu-
tion/prostitutionsliknande beteende forekommer bland de unga boende och
kunskap for att hantera detta. Aven andra aktorer erbjuds denna utbildning,
exempelvis kommunala verksamheter i belastade bostadsomraden. Ett ut-
bildningspaket har utvecklats, som kan anpassas till varje enskild institution.
Kursen integreras i institutionens dagliga arbete. Man stravar efter att arbe-
tet med att uppmérksamma och hantera prostitutionsliknande beteende ska
bli en sjdlvklar del av personalens dagliga, pedagogiska arbete. Satsningen
tillméts en stor forebyggande betydelse.

Under en period 2001 hade det norska ProSentret ett sdrskilt fokus pa
ungdomar under 18 ar med prostitutionserfarenheter [153]. Man ville skaffa
sig information om ungas erfarenheter av prostitution, medverka till att des-
sa fangades upp till lampliga hjélpinsatser och bidra till att forebygga prosti-
tutionen i samverkan med aktuella aktdrer. Arbetet utfordes i huvudsak ge-
nom uppsokande féltarbete runt Oslo Centralstation och Oslo City. Férutom
att tala med ungdomar, sokte man ocksd upp andra av Pro Sentrets kénda
brukare, andra som ror sig i dessa miljoer, poliser och andra uppsokare,
samt kidnda kunder. Erfarenheterna fran projektet visar att det &r en utma-
ning att tala om prostitution med ungdomar. Ordet “’prostitution” dr exem-
pelvis inte ldmpligt att anvdnda, dd ménga av ungdomarna inte identifierar
sina handlingar som detta. Ord som ”att fa saker for sex”, "att fa droger for
sex” gjorde det ldttare for ungdomarna att berdtta om sina erfarenheter.

Multidisciplinara team

Det finns ocksa ett antal exempel pé insatser som utgdr frin samverkan mel-
lan flerprofessionella team.

Socialtjansten 1 Camden arbetar med flerprofessionella team for att identi-
fiera och hjilpa flickor under 16 ar som dr pd rymmen hemifran [76]. Ung-
domar pd rymmen utgér en hogriskgrupp for att hamna 1 prostitution. Man
forsoker hitta dessa flickor sd tidigt som mgjligt och arbetar sedan systema-
tiskt med riskbedomningar (for att de inte dter ska rymma), information och
raddgivning, skydd samt 14ngsiktigt stod. For de flickor som redan hamnat 1
prostitution da de identifieras, finns olika strategier for att hjdlpa dem ur
detta (vad dessa strategier gar ut pa beskrivs inte nirmare). Aven i Sheffield
och i Nottingham (se nedan) bedrivs arbete for att tidigt identifiera ungdo-
mar i riskzonen [113]. Bland annat utbildas professioner som kommer i kon-
takt med dessa ungdomar och man har gruppsessioner for unga kvinnor.
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Pandoraprojektet 1 Bristol ér ett exempel pa hur man kan arbeta med unga
mén (upp till 21 &r) i prostitution [148]. De unga ménnen erbjuds stdod- och
raddgivande samtal. De uppmuntras ocksa till att férédndra sin livsstil genom
att 1 hogre utstrackning forsoka ta kontroll over sina liv och de problem de
moter. Samtalen kan exempelvis gilla sexuell hélsa, hemldshet, droger och
kriminalitet. Ménnen erbjuds ocksé hepatit-vaccination och fria kondomer.
De unga ménnen befinner sig, enligt beskrivningen, i en mycket utsatt posi-
tion med omfattande behov av olika typer av aktorer. Projektet innebir att
flera relevanta myndigheter har gatt samman och kan sdledes erbjuda ett
mer holistiskt och sammansatt stod. Manga kanner skam ver prostitutionen
och har fragestéllningar kring sin sexualitet — det har varit svért for dem att
vid upprepade tillfillen, med olika personer, tala om detta. I och med detta
arbetssétt har hjilpen funnits samlad pa och samma stélle. Uppskattningsvis
spenderas det ungefédr 200 timmar pé varje klient.

Samverkan mellan relevanta myndigheter och andra aktorer betonas ock-
sa 1 en verksamhet i Nottingham som vinder sig till unga i prostitution eller
de som befinner sig riskzonen [42]. Kring varje ungdom man patréaffar sam-
las ett team med olika professioner — polis, socialtjanst, frivilligorganisatio-
ner etcetera — och detta team sétter ocksd samman ett paket med de atgirder
som den unge kan tdnkas behdva. Man strivar efter att finga upp ungdo-
marna si tidigt som mojligt. Som ett led 1 det forebyggande arbetet har det
ocksa tagits fram ett resurs- och informationspaket for personal inom exem-
pelvis skolor och for socialtjansten generellt. Rutiner har tagits fram for dem
som kan komma i kontakt med dessa ungdomar i sina arbeten. Verksamhe-
ten har varit speciellt framgangsrikt 1 att identifiera och komma i kontakt
med unga pojkar, som dr svarare att hitta och na jimfort med flickorna.

Hiv och STl-preventivt arbete

Ungdomar under 25 ar som siljer sex, inte minst 1 utvecklingsldnder, utgor
enligt en Oversikt en hogriskgrupp for hiv-smitta [154]. I artikeln beskrivs
ocksé négra olika initiativ som riktar sig till denna mélgrupp 1 ett antal lén-
der, s& som Brasilien, Etiopien och Nicaragua. I de tva forst nimnda lander-
na finns program dir nagot dldre peer-utbildare moéter sina yngre kamrater
och forsoker ldra dessa om hur smittorisken kan reduceras. I Nicaragua
finns exempel pé ett program dédr ungdomar i prostitution far vouchers for
ett paket diar behandling for STI, rddgivning om sékrare sex samt utbild-
ningsmaterial kring sexuell reproduktiv hélsa ingar. I 6versikten ndmns ock-
sa ett antal studier med fore- och eftermitningar av interventioner frén Asi-
en, Afrika och Latinamerika. Samtliga dessa innehdll informations- och
utbildningskomponenter. De flesta tillhandahdll fria kondomer och behand-
ling for STI. Majoriteten av programmen hade sin bas i sdrskilda lokaler
men arbetade ocksa uppsokande. Ett fatal hade enbart uppsdkande verksam-
het.

Andra exempel pa arbetssatt

Med bas i London arbetar The National Youth Campaign on Sexual Exploi-
tation (NYCSE) over hela Storbritannien med ungdomar under 25 ar som
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sjdlva anser att de har erfarenhet av prostitution [155]. Centralt i arbetet &r
att ungdomar har varit med i planeringen av arbetet och i genomforandet av
insatserna. Man vander sig bade till unga kvinnor och till mén, men 1 arbetet
har de senare sirskilt lyfts fram, d& dessa annars ofta gloms bort eller ar
svdra att nd. Av samma anledning har ungdomarna frén etniska minoriteter
specifikt uppméarksammats.

For att f& med ungdomar 1 arbetet faster man sirskild vikt vid det sprik
som anviands — ménga av ungdomarna ser inte erfarenheterna som prostitu-
tion eller sexuell exploatering. Risken finns séledes att en del inte kinner att
de berors av arbetet. Forutom olika kampanjaktiviteter i form av nyhetsbrev,
vykortskampanjer till beslutsfattare med forslag péa atgirder, kan hér speci-
ellt nimnas ett arbete kring olika workshops 1 anslutning till relevanta kon-
ferenser. I dessa workshops kommer ungdomarna sjélva till tals i teman som
de anser vara relevanta. De kan exempelvis handla om ungdomarnas — ofta
mindre lyckade — mdten med olika professioner, bristen pa interventioner
frdn samhillets sida och hur man kan méta och hjdlpa unga mén i prostitu-
tionen. Mottagarna av resultaten frdn dessa workshops dr olika professioner
och andra i vuxenvérlden som kan tdnkas komma i kontakt med ungdomar 1
prostitution eller som &r 1 riskzonen for detta. Malséttningen med NYCSE:s
arbete dr att utveckla sjélvfortroendet hos ungdomarna, fa dem att utveckla
nya fardigheter och pa sa sétt underlétta processen att ldmna prostitutionen.
Att ungdomarna sa aktivt deltar i beslutsprocesserna kring arbetet ses dels
som en vig att bygga deras sjdlvkinsla, dels som ett sétt att utveckla myn-
digheternas strategier for att arbeta med ungdomar. Arbetet har starkt fokus
pa empowerment, da de unga involveras i beslut som paverkar dem och ger
dem tillfdlle att gora sina roster horda.

Amerikanska organisationerna SAGE (Standing Against Global Exploita-
tion) och Children of the Night samt GEMS (Girls Education and Mentoring
Services) har utvecklat modeller diar ungdomar bedriver uppsdkande arbete
bland jaémnariga som befinner sig i prostitution [156].

Bland de artiklar vi tagit del av, finns ocksa exempel pa olika utbildnings-
insatser kring barn och unga i prostitution. YAP International (Youth Advo-
cate Program) har skapat en modell for workshops kring fragan, som véinder
sig till personal och andra som direkt arbetar med barn och unga [156].

Manniskohandel for sexuella
andamal — insatser for barn och ungdomar

Ett fatal artiklar berdr specifika insatser for barn och ungdomar som trafike-
rats for sexuella &ndamél. Aven hir synes det framfor allt rora sig om sam-
mansatta metoder, som rymmer en rad olika aktiviteter.

Sammansatta insatser av organisationer

La Strada dr, som tidigare ndmnts, en europeisk organisation som arbetar
mot manniskohandel for sexuella dandamal, framfor allt i Central- och Osteu-
ropa (organisationen har kontor i nio ldnder). I en artikel beskrivs arbetet for
ungdomar i Moldavien [157]. Hér arbetar organisationen med att ta hand om
de offer som atervédnder till hemlandet — de kan fa bo i ett skyddshem, {4
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psykologhjilp med mera. Man arbetar ocksa forebyggande genom att in-
formera om minniskohandel och om kvinnors rittigheter. La Strada besoker
skolor och barnhem och genom att 6ka kunskapen och sjdlvfortroendet hos
ungdomarna hoppas man 0ka motstandskraften mot ménniskohandel. Sist
men inte minst driver organisationen en jourtelefon som &r Sppen dygnet
runt.

La Strada 1 Ukraina har ocksd en hotline for trafikerade personer, for de i
riskzonen, anhdriga med flera. Under ett ar fick 19 barn hjilp via telefonen.
Man ger ocksa radgivning via e-post eller online pd organisationens hemsi-
da [158].

Terre Des Hommes i Albanien arbetar bland annat med att repatriera barn
och ungdomar som varit utsatta for minniskohandel for sexuella &ndamal
[121]. Organisationen understryker vikten av att minska risken for att bar-
nen ater blir trafikerade och i1 detta arbetar man béade med forild-
rar/fosterfordldrar och med skolan — att reintegrera barnen 1 skolan ses som
ytterst viktigt for att forhindra att barnen ater blir utsatta. Barnet och dess
familj foljs dagligen efter aterkomsten och var tredje manad sammanstalls
en rapport om barnets sociala utveckling. Man arbetar ocksa mycket med att
stodja fordldrarna. Detta stodjande arbete pdgar under minst ett ar.

Tartu support center for abused children i Estland méter trafikerade barn
[159]. Det 6vergripande syftet med verksamheten dr att forhindra forekoms-
ten av vald genom forebyggande arbete och genom att behandla de redan
utsatta. Multiprofessionella team (psykologer, barnldkare, socialarbetare,
pedagoger, poliser etcetera) ger utsatta rddgivning och behandling. For att
forebygga minniskohandel undervisar man ungdomar i arskurs nio om fa-
rorna med detta.

En NGO 1 Kazakstan ha ordnat ldgerskolor (summer camps) for barn som
riskerar att trafikeras. Under 14 dagars tid, far dessa barn ldra sig om vad
manniskohandel dr, pa vilka sétt de sjdlva loper risk att utsittas och hur de
kan undvika detta. En del av barnen blev sa stirkta att de planerade att fort-
sétta detta arbete och sprida sina nyvunna kunskaper i sina kvarter dir andra
barn i riskzonen finns. En NGO 1 Kirgizistan har pa liknande vis bedrivit
utbildning for gatubarn [119].

Skyddat boende

Det finns négra exempel péd arbetssitt for trafikerade barn och ungdomar
som tar sin utgdngspunkt i det skyddade boendet. Den ruménska frivilligor-
ganisationen Reaching Out har tidigare ndmnts. En artikel beskriver organi-
sationens arbete for offer for manniskohandel 1 aldern 12-24 ar [121]. Dessa
erbjuds hjélp under minst ett drs tid, som inkluderar skyddat boende, stod-
samtal och terapi, utbildning, hédlsovard, yrkesutbildning och hjilp till arbe-
te. Nér flickorna lamnar programmet uppmuntras de till att hdlla kontakt och
vid behov besdka organisationen. De som inte hors av under en ldngre tid,
kontaktas d& man vill forsékra sig om deras vélbefinnande.

Ytterligare ett exempel kan hamtas fran Serbien, ddr man inom ramen for
ett skyddat boende erbjuder flera olika typer av stdd for att rehabilitera de
utsatta (varav hélften dr under 18 ér) [160]. Radgivning, hilsovard, psyko-
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logisk hjilp, utbildning, juridisk hjélp, aktiviteter for rekreation med mera
erbjuds. Aven detta arbete utgar frin en tanke om empowerment.

I Kiev finns ett rehabiliteringscenter for barn och unga som trafikerats.
Hiér kan barnen vara upp till tre veckor innan de far atervénda till sina famil-
jer eller hemstider. De far medicinsk omvérdnad efter behov samt psykolo-
giskt stod [161].

Arbete for barn och unga i Sverige

Det har varit svart att fa fram information om arbetssitt for barn och ung-
domar, inte minst i Sverige. | Socialstyrelsens senaste kartlaggning av pro-
stitution, framgar av en enkédtundersokning till ett representativt urval av
landets kommuner, att ytterst fA kommuner har kinnedom om minderariga
med erfarenhet av prostitution [7]. De insatser man sdger sig kunna erbjuda i
dessa fé fall dr placeringar (frivilliga eller med tvang) och/eller polisanmél-
ningar. I ovan nidmnda undersokning samt i tidigare kartlaggningar [1] har
det ocksé stillts fragor till ett antal ungdomsmottagningar. Av de f& inkom-
na svaren framgar att man kommer 1 kontakt med ett fatal, men att det oftast
ror sig om gransfall till prostitution.

Nedan foljer nagra exempel pa de speciella verksamheter och insatser i
Sverige som vi har lyckats fanga i vart material. Det innebér inte att det ock-
sa kan finnas andra exempel och verksamheter — andra insamlingsmetoder
hade kanske resulterat 1 andra eller ytterligare exempel. Socialtjédnstens an-
svar och generella mdjligheter till insatser for dessa barn och ungdomar be-
handlas utforligt 1 utredningen Sexuell exploatering av barn i Sverige och
berdrs inte ndrmare hir [162].

BUP Elefanten 1 Link&ping kommer 1 kontakt med ett antal unga tjejer i
prostitution varje ar. Antalet uppskattas till farre &n tio per ar, men det finns
formodligen ett morkertal bland alla de ungdomar man méter. Prostitution
betraktas som ett sjdlvskadebeteende. Prostitution ér sillan det enda pro-
blemet och behandlingen utformas efter hela problembilden. Ramen ar dock
psykoterapeutisk. Man triffas en gang veckan i minst 16 veckor. Vid en
tyngre problembild kan behandlingen vara under en lingre period. Vid be-
hov kan &ven flickornas nétverk involveras i behandlingen, sdsom forildrar,
personal vid familjehem etcetera.

Tidigare ndmnda F.A.S.T. och KAST i Malmo arbetar ocksé forebyggan-
de i skolklasser for att minska nyrekryteringen till prostitution och dess gra-
zoner. Ett program med foreldsningar och diskussioner tillsammans med
virderingsdvningar har utvecklats. For att {4 inspiration till detta arbete har
man samarbetat med tidigare ndmnda Kompetencecenter i Danmark och
dess arbete pA HVB-hem.

Prostitutionsgruppen i Goteborg uppger att de ocksé tar emot personer
under 18 ar, men dessa utgdr endast ett fatal. Insatserna for dessa skiljer sig
enligt uppgift inte mérkbart &t jamfort med de for vuxna. Malmos uppsokare
kontaktar den minderériges vadrdnadshavare och gor en anmélan till aktuell
socialtjanst. De erbjuder sig ocksa att folja med den unge om denne vill.
Prostitutionsenheten i Stockholm uppger att de séllan arbetar med unga 1
prostitution, pad grund av de restriktioner som finns mot detta. Nar nagon
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befinner sig i ”granslandet” mellan barn och vuxen — 18 till 20 ar — kan de
”gd in” men forsoker da frimst aktivera socialtjédnstens resurser.

I vart material finns det ocksd exempel pa skyddade boenden som bland
annat tar emot kvinnor i prostitution och offer for manniskohandel, &ven om
dessa kanske inte utgdér huvudsakliga malgrupper. Férutom skydd erbjuds
psykosocialt stod. Ett HVB-hem i1 Sverige som tar emot yngre kvinnor —
dock inte minderdriga — har en miljoterapeutisk ansats dér arbetsredskapen
bland annat utgors av gemensamma rutiner, fasta tider, kollektiva aktiviteter
och skapande verksamhet. Varje kvinna i boendet har kontaktpersoner som
dels fungerar som ett extra stod, dels kan hjdlpa den unga kvinnan med
praktiska géromél och kontakter med andra. Vistelsetiden i boendet varierar,
frén ett par dygn till cirka tre ménader. Den stora variationen beror pa att
man ocksa erbjuder akut krishjdlp. Offer for ménniskohandel stannar i regel
under ganska korta perioder, innan de atervinder till sina hemldnder. I de
fall kvinnor atervdnder for att medverka 1 rittegang, kan de erbjudas plats i
boendet.

Insatser pa SiS-institutioner

Vi har ocksé varit 1 kontakt med ett antal av Statens institutionsstyrelses
(SiS) institutioner som moter unga kvinnor.

LVU-hemmet Rebecka moter flickor mellan 16 och 20 ar med ett pagé-
ende missbruk. Man menar att de flesta av dessa har erfarenhet av prostitu-
tion, men det dr inget som man specifikt hanterar i behandlingen. Miss-
bruksproblematiken dr i fokus och hir anvinder man sig av ett omfattande
behandlingsprogram som inkluderar miljoterapi, MI, kognitiv beteendetera-
pi och &terfallsprevention. Aven andra viktiga delar av de unga kvinnornas
liv inkluderas, sdsom sociala nitverk och personliga kontakter.

Lundens ungdomshem moter unga kvinnor i dldern 17 till 20 ar, ocksé de
med en missbruksproblematik. Man tréaffar pa cirka fem kvinnor med erfa-
renhet av prostitution om dret. Framfor allt utreder man de unga kvinnornas
behov av behandling pd uppdrag av socialtjdnsten. Miljoterapi, kognitiv
psykoterapi och samtalsstod med psykolog &r centrala inslag. De unga kvin-
norna kan ockséd fa arbetstrdning och de har mgjlighet att hélla sig i form
genom fysisk traning.

Behandlingshemmet Ljungaskog ér ett LVU-hem for tjejer mellan 15 och
20 &r. Hemmet har fyra avdelningar: en utredningsavdelning, tvd behand-
lingsavdelningar och en familj- och boendeavdelning. Arbetet bestar av fyra
faser, ddr mélet dr att 6ka den unga kvinnans egenansvar och stabilisera det-
ta. For institutionens del dr malet att kunna starta upp en vardkedja for kvin-
nan. Pa utredningsavdelningen mdter man mellan 10 till 15 unga kvinnor
om dret, som har en uttalad prostitutionsproblematik — antalet pd de andra
avdelningarna &r svarare att uppskatta. Arbetet utgdr fran en KBT-ansats,
som inkluderar MI och transaktionsanalys. Behandlingstiden dr mellan atta
till tio ménader och under denna tid arbetar man specifikt med kvinnans
sexuella identitet och problematik kring denna. Prostitutionserfarenheterna
ingar i detta arbete. Mot slutet av behandlingen far den unga kvinnan bo i ett
sarskilt traningsboende med sdrskild personal. I detta arbetar man dven sy-
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stemteoretiskt, och forsoker skapa ett nitverk som en viktig del i kvinnans
sociala liv.

Brittegarden vinder sig till flickor mellan 14 och 18 ar. Behandlings-
hemmet méter flickor i prostitution i begransad utstrackning — i cirka tio fall
per ar dr detta tydligt uttalat. Brittegdrden ger badde akut omhéndertagande
och behandling, men hanterar inte prostitutionen specifikt. Man har enskilda
samtal i form av kognitiv beteendeterapi och psykologer utformar individu-
ella planer for kvinnan. Man har vid enstaka tillfillen ocksa mott offer for
méinniskohandel. De senare kom man i kontakt med via polisen. De trafike-
rade unga kvinnorna fick ett akut omhéndertagande och skydd i véntan pé
vidare placering av Migrationsverket.

Vemyra Ungdomshem tar emot tjejer 1 aldern 13 till 20 ar. Bland dessa
finns det dem som man starkt misstdnker har erfarenhet av prostitution, d&ven
om detta inte alltid &r klart uttalat. Man har d&ven mott offer for mannisko-
handel for sexuella dndamal. Vemyra arbetar 6verlag med en psykodyna-
misk inriktning, med avstamp i objektrelationsteorin som forklaring av per-
sonlighetsutvecklingen. Varje tjej har tre kontaktpersoner — tvad behand-
lingsassistenter och en i dagverksamheten (exempelvis en pedagog knuten
till skolan). Man har enbart individuella samtal och dessa sker en ging i
veckan. Kontaktpersonerna traffar dock klienten utdver detta och de har
aven strukturerade samtal med henne. Vemyra arbetar inte specifikt med att
fi tjejerna ur prostitutionen, men ser prostitutionen som ett problem. De
fokuserar istillet pa att stirka tjejernas sjdlvkénsla och att de ska fa respekt
for sig sjdlva. Nar tjejerna genom detta exempelvis tar sig ur ett missbruk,
tdnker man sig att prostitutionen i manga fall férsvinner. Offren for méanni-
skohandel har varit f4 och kommit till hemmet via polis. Arbetet har framst
bestétt 1 att erbjuda skydd at och att ge omsorg och omvardnad. Detta har
skett 1 den man det har varit mojligt pd grund av den korta tid som dessa
tjejer har vistats pa hemmet.

Summering

Insatser for barn och ungdomar internationellt 4r ofta sammansatta och om-
fattar en rad arbetssitt. Det finns ocksa flera exempel pa arbete som utfors
av multidisciplindra team. Centralt i dessa dr att man strévar efter att identi-
fiera och komma i kontakt med ungdomarna i riskzon — exempelvis flickor
som rymt hemifran — sé tidigt som mojligt. Det finns ocksa insatser dar man
sarskilt arbetar med unga mén 1 prostitution, bland annat genom stdd- och
radgivande samtal.

Det finns ringa uppgifter om arbetet med unga i prostitution frén Sverige.
BUP Elefanten kommer i kontakt med ett antal unga tjejer och behandlingen
utformas hir efter hela problembilden. De svenska prostitutionsgrupper-
na/enheterna far enligt uppgift séllan kontakt med unga 1 prostitution men
agerar ndr sa dr fallet genom att exempelvis aktivera socialtjdnstens resurser.
Aven SiS-institutioner som vinder sig till yngre kommer i kontakt med det-
ta, men f4 hanterar prostitutionen specifikt.
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Diskussion

Denna rapport summerar en systematisk kartliggning om metoder 1 arbetet
med personer i prostitution och offer for mianniskohandel for sexuella én-
damadl. Sokningar i elektroniska databaser och pd hemsidor identifierade
2 721 unika referenser, varav 156 (5,7 procent) bedomdes uppfylla inklu-
sionskriterierna efter granskning.

Resultatet av kartlaggningen ger foga stod for rekommendationer av
lampliga arbetssitt for arbetet i Sverige med personer 1 prostitution och offer
for manniskohandel for sexuella dandamél. For det forsta beskriver de flesta
av studierna verksamheter i ldnder som skiljer sig radikalt frdn Sverige,
bade i socioekonomiska forutsittningar och i lagstiftning. Av de 156 studi-
erna kom 132 frén lander utanfor Norden, varav manga fran utvecklingslédn-
der. For det andra handlade 117 om skadereduktion (till exempel utdelning
av kondomer for att minska risken for hiv/STI) — ett arbetssétt som dr ovan-
ligt 1 Sverige.

For det tredje har mycket f4 av metoderna utvirderats pé ett sddant sitt att
det gér att dra slutsatser om vilka effekter metoderna har. De tjugotal effekt-
utvirderingar som identifierats har utforts i kontext som skiljer sig markant
fran den svenska (majoriteten i ldnder tillhorande tredje varlden) och samt-
liga har haft ett skadereducerande syfte.

Bristfalligt belysta omraden

Fordelen med den systematiska kartldggningen ar att den brett beskriver
inom vilka omréden det finns mycket respektive lite skrivet/beforskat. Den
kan darfor tjana som underlag for framtida studier. Vi har funnit en rad om-
rdden som &r daligt beforskade eller dokumenterade: F& dokument ror ex-
empelvis arbetssitt for kdpare av sex 1 materialet. Dokument som beskriver
kvinnor som kdpare av sexuella tjanster lyser helt med sin franvaro. Insatser
for barn och unga i prostitution och minniskohandel for sexuella andamal ar
beskrivet i ringa omfattning. Arbetssétt for barn och unga i riskzonen till
prostitution och ménniskohandel for sexuella &ndamal &r &dven de relativt
osynliga i materialet. Sist men inte minst dr de svenska insatserna jimforel-
sevis déligt dokumenterade. Darmed ar det ockséd svart for andra att fa del
av viktiga erfarenheter och kunskaper.

Relativt val beforskade omraden

Vad ir det di som ar dokumenterat? Vi har funnit en stor bredd i typen av
insatser — frdn metoder som i sammanhanget kan betraktas som ’smala” — sa
som enbart utdelning av kondomer alternativt behandling av STI — till
mycket sammansatta insatser dir man holistiskt arbetar med kvinnans (och i
fa exempel mannens) situation som helhet. Det kan exempelvis innebédra
insatser som omfattar missbruksbehandling, arbete kring bostad, ekonomi,
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samtalsbehandling och terapi, arbete med praktiska sporsmal med mera.
Fran Storbritannien finner vi exempel pé att man explicit framhaller vikten
av detta — att kvinnorna (och ménnen) i prostitution maste betraktas som
hela individer. For dem som vill upphéra med prostitution krivs méanga
ginger en mangfald av stoddtgarder som inte enbart fokuserar prostitutionen
eller missbruket etcetera. Case management synes hir vara virt att satsa pa
— det har ocksa visat sig vara verkningsfullt nidr det géiller andra omraden,
exempelvis hemldshet. Vi tycker oss skonja sddana tankegingar dven i det
nordiska arbetet, bland annat hos prostitutionsgrupperna/enheterna i Stock-
holm, Goéteborg och Malmd, men de ir inte alls lika tydliga (vilket kan bero
pa den ringa dokumentationen). I de internationella artiklar som beror stodet
till trafikerade personer ér det framfor allt olika frivilligorganisationers arbe-
te som beskrivs — dven dessa arbetar holistiskt och erbjuder ett spektrum av
insatser.

Vi har dven funnit vissa exempel pa verksamheter (exempelvis SiS-
institutioner och dppenvéardsmottagningar) som méter kvinnor med erfaren-
het av prostitution, men som inte ndmnvért tycks se pa dessa erfarenheter
som ndgot som i sig behdver bearbetas. Dessa verksamheter uppger att de
arbetar med helheten dir prostitution kan vara ett av manga problematiska
inslag. Behandlingen koncentreras dock pé andra problemomraden &n pro-
stitution, som exempelvis missbruk.

Da varken det forra holistiska arbetsséttet eller det senare mer allmént
hallna arbetsséttet ar effektutvirderat, finns det ingen grund att avgéra om
det ena dr mer verkningsfullt 4n det andra. De enda effektutvirderingar vi
funnit 1 materialet ror skadereducerande arbetssitt, vilka oftast utfors i
sammanhang som vitt skiljer sig frdn en svensk kontext. Att det just dr de
skadereducerande arbetssdtten som utvérderats dr kanske inte heller en ren
slump, eftersom det hér ror sig om smalare insatser (till exempel dela ut
kondomer) med tydliga utfallsmétt (minska antalet smittade av hiv/STI). De
ar betydligt mindre komplicerade att utvdrdera &n sammansatta insatser med
manga olika moment involverade, som svarar mot en rad behov hos klien-
terna. Det finns Overlag fi effektutvirderingar av exempelvis samtalsterapi
dven om vi tittar pd andra omraden dn prostitution. Enligt en metaanalys
[164] over effekter av olika typer av insatser mot antisocialt beteende hos
ungdomar, finns det till exempel endast sju studier som effektutvérderat
“counselling, social work and other therapeutic interventions” (enligt meta-
analysen har dessa typer av insatser signifikant negativ eller ingen effekt pa
de olika typer av antisociala beteenden som studerades).

Fortsatt forskning — tankbara utvarderingsdesigner

Enligt regeringsuppdraget ska forslag ges pa hur verksamheter i Sverige ska
kunna utvérderas. De verksamheter som kan vara relevanta torde framfor
allt rora sig om de prostitutionsgrupper/enheter som finns 1 Goteborg,
Malmé och Stockholm. Hit vénder sig personer som upplever sina erfaren-
heter av prostitution som problematiska och som behdver hjilp att ta sig ut
ur prostitutionen samt med att bearbeta negativa erfarenheter av denna och
andra aspekter 1 livssituationen som kan knytas till prostitutionen. Motsva-
rande giller ocksa for gruppernas/enheternas arbete med kopare (KAST) —
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hit vinder sig personer som pa olika sdtt upplever sina sexkdp som ett pro-
blem. Detta innebdr ddrmed att utvirderingen i bésta fall kan gilla for det
arbete som nar den selekterade grupp som &r motiverade till behand-
ling/stod.

Den systematiska kartliggningen ger dock inga klara svar pd hur deras
verksamhet ska kunna utvérderas. De fa effektstudier som finns i materialet
ror sig, som ndmnts, uteslutande om specifika skadereducerande insatser
som dr mindre vanliga i Sverige.

Vad som ddremot &r klart dr att ett grundldggande inslag i utvirderingen
maste vara en noggrann dokumentation av verksamheternas arbetssitt, in-
klusive respektive grupp/enhets programteori. Detta dr en forutséttning for
att komma vidare med utvirderingsarbetet och utgor ett forsta steg.

Prostitutionsgruppernas/enheternas verksamhet dr mangfacetterad och in-
nehaller en manga olika typer av arbetssitt — uppsdkande verksamhet i gatu-
och i1 andra miljéer, behandlande enskilda samtal, behandling i grupp, rad-
givning, insatser for kopare med mera. Till detta kan ocksa foras de mer
hilsoinriktade verksamheterna, exempelvis Spiralverksamheten i1 Stock-
holm. Dokumentationen bor finga denna helhet. Det dr ocksa Onskvirt att
den péafoljande utvarderingen stravar efter att spegla helheten 1 detta arbete,
dven om olika delar rent metodmaéssigt och analytiskt maste sérskiljas. De
olika delarna i arbetet kriaver olika utvarderingsmetoder och utfallsmaétt.

Den mest tillforlitliga formen av effektutvérdering, en randomiserad kon-
trollerad studie (RCT), forefaller inte mojligt att genomfora. Att exempelvis
fa till en obehandlad kontrollgrupp &r varken etiskt ldmpligt eller praktiskt
genomforbart. Arbetssétten dr heller inte manualbaserade, utan 1 hog grad
anpassade efter den individuella klientens behov.

Vad som mdgjligtvis later sig goras dr en kvasiexperimentell studie dar
man inte har kontrollgrupper utan jimforelsegrupper. De tre prostitutions-
grupperna/enheterna kan i en sddan design jaimforas sinsemellan, eftersom
det finns vissa skillnader mellan hur dessa grupper arbetar. I praktiken inne-
bar detta en for- och eftermitning (innan/tidigt 1 behandling samt nér denna
avslutas) av klienterna med relevanta standardiserade bedémningsinstru-
ment. Det kan exempelvis vara instrument som mater psykisk och social
hédlsa — instrumenten maste givetvis avpassas till de utfallsmatt som satts
upp 1 studien. I vanliga fall analyserar man data pa gruppniva for att kunna
avlasa effekterna av de gjorda insatserna. Denna design kraver dock en viss
volym pa verksamheterna — det vill sdga en tillrdckligt stor forskningspopu-
lation for att kunna dra nagra slutsatser. Vi har samtidigt att géra med ett
tydligt exempel pa en grupp som dr svar att na.

Detta uppligg skulle kunna anvéndas i prostitutionsgruppernas/enheternas
arbete med samtalsstod/terapi med personer i prostitution samt i den del av
verksamheterna som riktar sig till kopare av sexuella tjanster. Vad géller val
av utfallsmétt — och ddrmed bedomningsinstrument — maste detta avgoras i
néra dialog med grupperna/enheterna.

Det uppsokande arbetet dr en central del av prostitutionsenheter-
nas/gruppernas verksamhet som ocksd bor undersokas narmare. Det giller
bade det uppsdkande arbete som gors 1 gatumiljon och i andra miljder, ex-
empelvis via Internet.
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Metodmaissigt ser vi det som svart att géra en kvantitativ effektutvirde-
ring av detta arbete. Till skillnad fran det psykosociala stodet som beskrivits
ovan, dir de utfallsmitt som ligger ndrmast till hands utgdrs av bittre
psykosocial hélsa etcetera, dr det i det uppsokande helt andra utfallsmétt
som torde vara relevanta — utfallsmitt som inte l4tt later sig métas med ex-
empelvis olika typer av beddomningsinstrument.

Antalet kontakter som tas under en viss period ger oss viktig basinforma-
tion. Kontakternas karaktér och vad dessa leder till for klienterna ar direfter
relevant att utforska. Hur manga av dem man kontaktar gar sedan vidare till
andra stodatgérder? Vad leder dessa stodatgérder till?

En tdnkbar metod ar att utféra strukturerade intervjuer med uppsokarna
om hur de uppfattar métena och deras erfarenheter om vad kontakterna re-
sulterar i1 for klienterna. Uppsdkarna kan ocksa fora loggbok dver antal kon-
takter och andra relevanta uppgifter i sammanhanget. Det dr ocksa av storsta
vikt att genomfora strukturerade intervjuer med kvinnor och mén i prostitu-
tion som har erfarenhet av det uppsdkande arbetet, &ven om detta inte ar
alldeles lattgorligt metodmassigt. En mojlighet dr att gora retrospektiva
strukturerade intervjuer med kvinnor (och mén) som via det uppsdkande
arbetet nu befinner sig i andra stodatgirder/behandling. En utvirdering av
det uppsokande arbetet kriver en langsiktighet.

Det har papekats tidigare men avslutningsvis vill vi framhalla att det &r av
storsta vikt att dokumentationen av arbetssétt samt planeringen och genom-
forandet av utvdrderingen sker 1 ndra dialog med prostitutionsgrupper-
na/enheterna.
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http://websok.libris.kb.se/websearch/search?BOOLEAN=(AMNE=%22PROSTITUTION%22+OR+AMNE=%22KVINNOHANDEL%22+OR+AMNE=%22PROSTITUERADE%22+OR+AMNE=%22SEXINDUSTRI%22+OR+AMNE=%22SEXHANDEL%22+OR+AMNE=%22TRAFFICKING%22+OR+TIT=%22PROSTITUERADE%22+OR+TIT=%22PROSTITUTION%22+OR+TIT=%22SEXINDUSTRI%22+OR+TIT=%22SEXHANDEL%22+OR+TIT=%22TRAFFICKING%22+OR+TIT=%22M%C3%84NNISKOHANDEL%22)+AND+(AR=1997+OR+AR=1998+OR+AR=1999+OR+AR=200?)+AND+(SPR=DAN+OR+SPR=NOR+OR+SPR=ENG+OR+SPR=SWE)+AND+(BIBN=%22a%22+OR+BIBN=%22b%22+OR+BIBN=%22m%22)

59. |FT (TI,AB) | method* OR outreach OR intervention* OR “harm
reduction” OR “purchase of sexual services” OR
“social work” OR “social care” OR “health care” OR
“health service™ OR “social methods” OR “protec-
tion and support” OR advocacy OR repatriation OR
“kerb crawlers program*” OR “co-operation” OR
collaboration OR “re-education program*” OR “sup-
port service*” OR “drop-in service” OR “sexual
health service” OR “drug treatment” OR “needle
exchange” OR shelter* OR refuge* OR “welfare
services”

407800

60. 5-14 (OR)

433748

61. 4 AND 15

868

62. Limiters - Published Date from: 199701-200707;
Language: Danish, English, Norwegian, Swedish

601

63. Summa

601

*

DE= Kontrollerade amnesord fran ASSIA:s thesaurus
FT= Fritextterm

Tl= Titelfalt

AB=Abstractfalt

SU=Subjectfalt

*=trunkeringstecken

PubMed 2007-08-14

Kartlaggning av metoder och arbetssitt i socialtjanstens, hilso- och sjukvardens och
andra aktorers arbete (ex. NGO:s) med personer som har erfarenhet av prostitution

och manniskohandel for sexuella andamal

Sokning gjord vid Socialstyrelsens bibliotek av Ann Kristine Jonsson (bibliotekarie)

pa uppdrag av Annika Eriksson och Christina Ericson

Soknr Termtyp *) | S6ktermer

Antal ref. **)

64. | MH expl Prostitution

3462

65. | FT (Tl, AB) | prostitute* OR sex worker* OR sex traffick® OR sex
industry OR sexual service* OR transactional sex

2339

66. 10R2

4664

67. |FT (Tl, AB) | prevention OR program* OR outreach OR interven-
tion OR “harm reducion” OR “social work” OR
“social care” OR “health care” OR “health service”
OR “social methods” OR “protection and support”
OR advocacy OR repatriation OR “kerb crawlers
program*” OR “co-operation” OR collaboration OR
“support service” OR “drop-in service” OR “sexual
health service” OR “drug treatment” OR “needle
exchange” OR shelter OR “welfare services”

921941

68. 3 AND 4

1516

69. 5 AND Limits: Publication date from 1997/01/01 to
2007/08/14. English, Danish, Norweigan, Swedish

773

70. Summa

773

PubMed:

")

MH = Medical subject headings (faststallda amnesord i Medline/PubMed)
FT = Fritextterm/er

104




TI,AB= soker i title- och abstractfalten
expl = Termen soks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

Socindex via Ebsco 2007-06-26

Kartlaggning av metoder och arbetssitt i socialtjanstens, hélso- och sjukvardens och
andra aktorers arbete (ex. NGO:s) med personer som har erfarenhet av prostitution
och méanniskohandel for sexuella @&ndamal

Sokning gjord vid Socialstyrelsens bibliotek av Ann Kristine Jonsson (bibliotekarie)
pa uppdrag av Annika Eriksson och Christina Ericson

Soéknr Termtyp *) | Soktermer Antal ref. **)
71. | DE expl SEX workers 743
Ingar: GLBT prostitutes, PROSTITUTES, STRIP-
TEASERS
72. | DE expl PROSTITUTES 481
Ingar: CHILD prostitutes, CHILDREN of prostitutes,
GLBT prostitutes, MALE prostitutes, SOCIAL work
with prostitutes
73. | DE expl PROSTITUTION 1761
Ingar: CHILD prostitution, CHURCH work with pros-
titutes, GLBT prostitution, MALE prostitution,
TEENAGE prostitution
Used for: FEMALE prostitution, PANDERING,
PIMPING, PROSTITUTION, Female, WHITE-slave
traffic
74. |DE PROSTITUTES' customers 23
Used for: CLIENTS, Prostitutes’, CUSTOMERS,
Prostitutes', JOHNS (Prostitution), PROSTITUTES'
clients
75. |DE HUMAN trafficking 102
76. |DE BROTHELS 20
Used for: BORDELLOS, HOUSES of prostitution
77. |FT (TI, AB, | prostitutes OR prostitution OR "sex work*” OR traf- | 7171
SU) ficking OR “sexual service*” OR “sex industry”
78. 1-7 (OR) 7231
79. |DE OUTREACH programs 222
80. | DE expl SOCIAL service 40854
81. |DE INTERVENTION (Social services) 402
82. | DE expl PREVENTIVE health services 5673
Ingar: HEALTH education, HEALTH promotion,
NEEDLE exchange programs
83. | DE expl COMMUNITY health services 5802
84. |FT method* OR outreach OR intervention* OR “harm 330522

reduction” OR “purchase of sexual services” OR
“social work” OR “social care” OR “health care” OR
“health service*” OR “social methods” OR “protec-
tion and support” OR advocacy OR repatriation OR
“kerb crawlers program*” OR “co-operation” OR
collaboration OR “re-education program*” OR “sup-
port service*” OR “drop-in service” OR “sexual
health service” OR “drug treatment” OR “needle
exchange” OR shelter* OR refuge* OR “welfare
services”
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85. 9-14 (OR) 346956

86. 8 AND 15 1791

87. 16 AND Tidsmassig avgransning 1997- 794

88. 17 AND Spraklig avgréansning till engelska, svenska, | 788
danska, norska

89. Summa 788

Ebsco-baserna:
")
DE = Descriptor (faststallt amnesord i databasen)

FT/default falt = fritextsokning i falten for “all authors, all subjects, all keywords, all title info
(including source title) and all abstracts”

FT/TI, AB = fritextskning i falten for titel och abstract
ZX = Methodology
+ = Termen sOks inklusive de mer specifika termerna som finns underordnade

Sociological Abstracts och Social Services abstracts (CSA) 2008-01-31

Kartlaggning av metoder och arbetssitt i socialtjanstens, hélso- och sjukvardens och
andra aktorers arbete (ex. NGO:s) med personer som har erfarenhet av prostitution
och méanniskohandel for sexuella &ndamal.

Sokning gjord vid Socialstyrelsens bibliotek av Ann Kristine Jonsson (bibliotekarie)
pa uppdrag av och i samarbete med Annika Eriksson och Christina Ericson.

Soéknr Termtyp *) | Soktermer Antal ref. **)
90. |DE DE="prostitution" 1660
91. |FT Tl=(prostitutes OR prostitution OR "sex work*” OR | 2883

trafficking OR “sexual service*” OR “sex industry”)
or AB=(prostitutes OR prostitution OR "sex work*”
OR trafficking OR “sexual service*” OR “sex indus-

try”)

92. 10R2 3386

93. |DE DE=("community services" or "advocacy" or "coun- | 55996
seling" or "harm reduction" or "health care services"
or "helping behavior" or "international social work" or
"intervention" or "needle exchange programs" or
"outreach programs" or "rehabilitation" or "return
migration" or "social agencies" or "social programs"
or "social services" or "social welfare" or "social
work" or "social workers" or "treatment methods" or
"treatment programs" or "welfare services")

94. |FT Tl=(method* OR outreach OR intervention®* OR 113194
“harm reduction” OR “purchase of sexual services”
OR “social work” OR “social care” OR “health care”
OR “health service*” OR “social methods” OR “pro-
tec-tion and support” OR advocacy OR repatriation
OR “kerb crawlers program*” OR “co-operation” OR
collaboration OR “re-education program*” OR “sup-
port service*” OR “drop-in service” OR “sexual
health service” OR “drug treatment” OR “needle
exchange” OR shelter* OR refuge* OR “welfare
services”) or AB=(method* OR outreach OR inter-
vention* OR “harm reduction” OR “purchase of
sexual services” OR “social work” OR “social care”
OR “health care” OR “health service*” OR “social
methods” OR “protec-tion and support” OR advo-
cacy OR repatriation OR “kerb crawlers program*”

106




OR “co-operation” OR collaboration OR “re-
education program*” OR “support service*” OR
“drop-in service” OR “sexual health service” OR
“drug treatment” OR “needle exchange” OR shelter*
OR refuge* OR “welfare services”)

95. 40R5 151417
96. 3 AND 6 701
97. LA=(danish) or LA=(english) or LA=(norwegian) or | 269332
LA=(swedish)
98. 7 AND 8 623
99. 9 AND Date Range: 1997 to 2008 442
100. Efter CSA’s egen dubblettkontroll 381
101. Summa 381

")

DE= Kontrollerade amnesord fran ASSIA:s thesaurus
FT = Fritextterm/er (TI=title, AB=Abstract)

SweMed+ 2007-11-07

Kartlaggning av metoder och arbetssitt i socialtjanstens, hédlso- och sjukvardens och
andra aktorers arbete (ex. NGO:s) med personer som har erfarenhet av prostitution
och méanniskohandel for sexuella &ndamal

Sokning gjord vid Socialstyrelsens bibliotek av Ann Kristine Jonsson (bibliotekarie)
pa uppdrag av Annika Eriksson och Christina Ericson

Soknr Termtyp *) | Soktermer Antal ref. **)
102.| FT prostit$
103.|FT sexhandel$
104.| FT trafficking$
105.|FT kvinnohandel$
106.| FT manniskohandel$
107.|FT sexuindustri$
108. 1-6 (OR) 15
109. Summa 15
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Bilaga 2

Keywording guideline

A.1 How was the report located?

A.1.1 Electronic database
A.1.2 Handsearch

A.2 What type of printed material does it concern?

A.2.1 Journal

A.2.2 Book, whole

A.2.3 Chapter in edited volume
A.2.4 Other

A.2.5 Unclear

A.3 What is the status of the report?

A.3.1 Published
A.3.2 Unpublished

A.4 Date of the report?

A.4.11997-1999
A.4.2 2000-2002
A.4.32003-2005
A.4.42006-2007
A.4.5 Unclear

A.5 In which part of the world has the report/study been carried out?

A.5.1 Africa

A.5.2 Asia

A.5.3 Europe (not Nordic country)
A.5.4 Nordic country

A.5.5 North America

A.5.6 Oceania

A.5.7 South America

A.5.8 Unclear
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A.6 Subject for the study

A.6.1 Prostitution
A.6.2 Trafficking

A.6.3 Unclear (For example in a lot of articles the term “commercial sex
worker” is used. Often the authors of the articles do not define what they
mean by that term. In those cases it is hard to know if the article deals with
prostitution, trafficking or both.)

A.7 Population

A.7.1 Adults
A.7.2 Minors (under 18 years)
A.7.3 Unclear

A.8 Which “group” is the article/book dealing with?

A.8.1 Buyers of sex
A 8.2 Sellers of sex
A.8.3 Unclear

A.9 Purpose of intervention

A.9.1 Empowerment

A.9.2 Harm reduction HIV/STD/STI

A.9.3 Harm reduction drugs

A.9.4 Decrease the extent of prostitution on the individual level
A.9.5 Decrease the extent of trafficking on the individual level
A.9.6 Shelter (to protect persons)

A.9.7 Medical check-up/Medical health care

A.9.8 Psychosocial support

A.9.9 Unclear — is not stated in the article

A.9.10 Other

A.10 Work procedures to achieve the purpose of the intervention.
A.10.1 Hand out condoms, gels, treatment of STI etcetera
A.10.2 Offer/exchange clean syringes

A.10.3 Counselling/Trauma counselling
A.10.4 Outreach
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A.10.5 Peer education
A.10.6 Hand out pamphlets

A.10.7 Education (about legislation, information about how to discover a
STI etcetera)

A.10.8 Advocacy (housing, employment, education)
A.10.9 Self help groups

A.10.10 Drop in center

A.10.11 Other

A.11 Type of study
A.11.1 Description of intervention/work procedure
A.11.2 Evaluation of programme

A.11.3 Effect study (quasi or RCT — controlgroup)
A.11.4 Other
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Hemsidor och intervjuade verksamheter

Genomsokta hemsidor

Bilaga 3

http://www.childcentre.info (15/4)
http://www.sida.se (15/4)
http://www.vfcudsatte.dk/pagel56.asp (28/10)
http://www.rosa-help.no/ (28/10)
http://www.fafo.no/ (28/10)
http://www.homeoffice.gov.uk/ (30/10)
http://www.ilo.org/global/lang--en/index.htm (30/10)
http://www.who.int/en/ (30/10)
http://www.prosentret.no/ (28/10)
http://www.prostitutionresearch.com/ (28/10)
http://www.europap.net/ (28/10)
http://www.strukturerad.info/ (28/10)
http://www.humantrafficking.org/publications (28/10)
http://www.prostitution.dk/ (29/10)
http://www.kcprostitution.dk/page659.asp (28/10)
http://www.prostitutionsradgivning.com/ (28/10)

http://www.qweb.kvinnoforum.se/FramePages/frameset.htm (29/10)

http://www.ceehrn.org/ (29/10)
http://www.catwinternational.org/ (28/10)
http://www.unaids.org/en/ (29/10)
http://www.barnardos.org.uk/ (28/10)

Uppringda verksamheter

SiS: Ljungaskog

SiS: Lunden

SiS: Rebecka

SiS: Ekebylunds Behandlingshem
SiS: Renforsens Behandlingshem
SiS: Brittegirdens Behandlingshem
SiS: Vemyra Ungdomshem

SiS: Runnagérden

SiS: Fortunagarden

Norrk6pings Kvinnojour
Sodertdljes Kvinnojour

Luled Kvinnojour

Kris- och traumacentrum, Danderyd
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http://www.childcentre.info/
http://www.sida.se/
http://www.vfcudsatte.dk/page156.asp
http://www.rosa-help.no/
http://www.fafo.no/
http://www.homeoffice.gov.uk/
http://www.ilo.org/global/lang--en/index.htm
http://www.who.int/en/
http://www.prosentret.no/
http://www.prostitutionresearch.com/
http://www.europap.net/
http://www.strukturerad.info/
http://www.humantrafficking.org/publications
http://www.prostitution.dk/
http://www.kcprostitution.dk/page659.asp
http://www.prostitutionsradgivning.com/
http://www.qweb.kvinnoforum.se/FramePages/frameset.htm
http://www.ceehrn.org/
http://www.catwinternational.org/
http://www.unaids.org/en/
http://www.barnardos.org.uk/

KAST Goteborg

KAST Malmo

FAST Malmo

Navet Malmo

BUP Elefanten, Linkoping
Sprutbytesprogrammet Malmo
Frilsningsarmén Goteborg

Frilsningsarmén Malmo

Frilsningsarmén Stockholm, Skogsbo Kvinnoboende
Frilsningsarmén Stockholm, Samtalscenter
Prostitutionsgruppen Géteborg
Prostitutionsenheten Stockholm
Stadsmissionen Malmo

Stadsmissionen Goteborg

Stadsmissionen Stockholm, Klaragérden

RFSU Goteborg

RFSU Malmo

HVB-hem (anonymt pé grund av sékerhetsskél)
Noaks Ark

Oppenvardsmottagningar i:
Goteborg

Vixjo

Stockholm (3 stycken)
Malmo (2 stycken)

Haninge

Kristianstad (2 stycken)
Sundsvall

Sodertélje (2 stycken)
Stockholms Léns Landsting
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