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1.
Punkter til bruk i forbindelse med kontraktsarbeid 



2.
Eksempel på områder for intensivert advocacy og dialog på landnivå 

Den globale hiv/aids situasjonen

Hiv-epidemien har rammet verden med full styrke og truer alle tiltak for å redusere fattigdom og bedre menneskers helse. Epidemien truer også mange av de resultater som er oppnådd i utviklingssamarbeidet og endrer derfor rammebetingelsene for dette arbeidet. 

Over 36 millioner mennesker lever med hiv/aids. Av disse lever 95% i utviklingsland. Siden pandemiens begynnelse har 58 millioner mennesker blitt smittet av hiv viruset. 21.8 millioner er allerede døde av aids. Bare i år 2000 ble over 5.3 millioner mennesker smittet. De fleste vet ikke at de er hivpositive og kan derfor uforvarende smitte andre.

I land med høy prevalens vil befolkningsstrukturen endres radikalt som følge av epidemien. De fleste hivpositive er mellom 15 og 49 år. Det er den arbeidsføre, fruktbare delen av befolkningen som i særlig grad rammes. Av sosiale, kulturelle og fysiologiske årsaker er jenter og kvinner mer sårbare for smitte enn menn.

Aids rammer også små barn. 4 millioner barn er allerede døde av aids som følge av at de er blitt smittet som fostre, under fødsel, eller gjennom amming. Over 13 millioner barn har mistet en eller begge foreldre som følge av epidemien. I enkelte land utgjør disse barna hele 11% av befolkningen under femten år.

I Afrika sør for Sahara lever over 25 millioner mennesker med hiv/aids. De representerer 75% av verdens hivpositive. Aids er dødsårsak nummer én i Afrika. Sykdommen dreper ti ganger så mange mennesker som krig og konflikter på dette kontinentet. I 16 afrikanske land er mer enn 10% av befolkningen mellom 15 og 49 år hivsmittet. Mest dramatisk er situasjonen i det sørlige Afrika. I de syv landene i denne regionen lever én av fem voksne med hiv. I Botswana har katastrofen nådd et hittil ukjent omfang. Hele 35 % av den voksne befolkningen antas å være smittet. I Sør Afrika kan så mye som 25% av den voksne befolkning være smittet. Så langt ser det ut til at hiv-epidemien har rammet landene i Afrika med ulik styrke. I Vest-Afrika er anslagene lavere enn i andre deler av Afrika. Det knyttes imidlertid stor usikkerhet til disse vurderingene. 

Sammenlignet med Afrika sør for Sahara er epidemien i Asia fortsatt i et tidlig stadium. Det antas at det lever 6 millioner hivpositive og aids-syke mennesker i Asia i dag. Mens forekomsten av hiv-smitte i befolkningen som helhet fremdeles er lav, er forekomsten blant mennesker i utsatte grupper, som for eksempel sexarbeidere og injiserende misbrukere, svært høy. Det er all grunn til å frykte at epidemien vil bre seg raskt i deler av Asia i årene som kommer. Selv om det fortsatt knytter seg usikkerhet til prognosene, nærmer flere land seg en kritisk smitteterskel.

I Mellom- og Sør-Amerika har epidemien flere uttrykk. I mange land er forekomsten av hiv fortsatt relativt lav i befolkningen som helhet. Enkelte karibiske stater utgjør et unntak. I disse landene er den prosentvise andel av hivsmittede i befolkningen på nivå med land i Afrika. I dag lever mer enn 1,8 millioner mennesker med hiv/aids i Mellom- og Sør-Amerika. 

Kilder:

UNAIDS report: ”Report on the global hiv/aids epidemic -December 2000”

UNAIDS/ECA report ”AIDS in Africa, Country by country”, UNAIDS.

For ytterligere informasjon og løpende epidemiologisk oppdatering, kf.  UNAIDS sine hjemmesider, www.unaids.org. og epidemiologiske faktaark www.unaids.org/hivaidsinfo/statistics/june00/fact_sheets/index.html 

Innsats mot hiv/aids og norsk utviklingssamarbeid 1986 - 2001

Hiv/aids har vært et viktig satsningsområde i norsk bistand siden 1986. Den norske støtten har fra starten av i hovedsak vært kanalisert gjennom multilaterale organisasjoner, primært via WHOs kontrollprogram mot aids (GPA), senere UNAIDS, og gjennom disse til nasjonale aidsprogram. I perioden frem til 1992 utgjorde den bilaterale bistanden en tredel av den samlede norske støtte til aids-forebyggende arbeid i utviklingsland. Norsk-støttede aktiviteter, i regi av internasjonale, norske og lokale frivillige organisasjoner, omfattet kartlegging av epidemien, testing av blod og blodprodukter, opplysningsarbeid, rådgivningstjenester, seminarer, hjemmebasert omsorg for aidssyke og tiltak for foreldreløse barn som følge av epidemien. 

Innsatsen i Zambia gjennom frivillige organisasjoner i epidemiens tidlige fase, kan tjene som eksempel på hvordan organiseringen av den norske støtten ga fleksibilitet nok til raskt å kunne bistå ofte nyskapende lokale prosjekter.  Flere av de norsk-støttede prosjektene har vakt internasjonal interesse og er brukt som modeller for andre organisasjoner.

Bevisstgjøring om hiv/aids inngikk fra slutten av åttitallet i Bistandsskolens kurstilbud til fredskorspsdeltakere, utsendte eksperter og andre. Statens helsetilsyn har bistått i denne virksomheten. Siden 1994-95 har Utenrikstjenestens kompetansesenter (UKS) inkludert hiv/aids tematikken i sine utreisekurs. En handlingsplan for forebygging av hiv-smitte blant NORAD-tilknyttet personell ble utviklet i 1995.

Bak opprettelsen av særbevilgningen til tiltak mot hiv/aids i 1990, lå et ønske om økt fleksibilitet i bruken av midlene, ikke minst i samarbeidet med frivillige organisasjoner og andre samarbeidspartnere. I det bilaterale samarbeidet for øvrig var det svært få aidsspesifikke prosjekter, men innsats på andre helseområder som f.eks. reproduktiv helse, tiltak mot tuberkulose og seksuelt overførbare sykdommer utgjør også en viktig del av innsatsen mot hiv/aids. Det samme gjelder områder som fattigdomsbekjempelse og utdanning.

Norges bistand til forebygging og kontroll av hiv/aids ble evaluert i 1996-97. Særbevilgningen fr tiltak mot hiv/aids ble imidlertid avviklet før resultatet av evalueringen forelå, basert på et generelt ønske om å integrere særbevilgningene i den øvrige bistandsvirksomhet. 

1987
Hiv/aids opptrer for første gang i statsbudsjettet, med midler avsatt til WHOs kontrollprogram mot aids. Støtte til prosjekter på landnivå finansieres i de første åra fra nødhjelpsbevilgningen.


1988
Faglig rådgiver i aidsspørsmål ansettes i Statens Helsetilsyn, finansiert av NORAD.


1990
Det etableres en særbevilgning til tiltak mot aids i det norske bistandsbudsjettet.


1991
WHOs Global Program on Aids (GPA) legger frem vurdering av programmets virksomhet i virkeperioden (1987-1991).


1992
I Retningslinjer for bistand til bekjempelse av hiv/aids i utviklingsland, konkluderer UD at hiv/aids problematikken i større grad bør integreres i det ordinære bistandssamarbeidet.


1995
NORAD utvikler Handlingsplan for forebyggelse av hiv-smitte blant NORAD-tilknyttet personell.


1996
UNAIDS etableres som FNs felles aidsprogram.


1996
Særbevilgningen til tiltak mot hiv/aids i det norske bistandsbudsjettet avvikles. Innsatsen mot epidemien forutsettes integrert i den øvrige bistanden.


1996
Den norske innsatsen i forebygging og kontroll av hiv/aids blir evaluert.


2000 Utviklingsministeren varsler sterk økning i innsatsen mot hiv/aids i alt bistandssamarbeid.

2000
NORADs ledelse nedsetter prosjektgruppe for utvikle handlingsplan for intensivert   innsats mot hiv/aids i NORADs virksomhet.


2001
Midler avsatt over statsbudsjettet til multilateralt hiv/aids arbeid økes fra 65 mill i 2000, til 130 mill. for 2001. Også i det bilaterale samarbeidet foreslås det en betydelig styrking av arbeidet mot hiv/aids, men det avsettes ingen spesifiserte midler.


2001 
Handlingsplan for intensivert innsats mot hiv/aids i NORADs virksomhet i 2001 foreligger.


NORADs intensiverte innsats mot hiv-epidemien

Det er i dag ikke mulig å drive utviklingssamarbeid uten samtidig å forholde seg til de utfordringer som pandemien skaper. NORAD intensiverer derfor innsatsen mot hiv/aids. Høsten 2000 nedsatte NORADs ledelse en prosjektgruppe med mandat å utarbeide en handlingsplan for direktoratets intensiverte innsats (mandatet er vedlagt). Handlingsplanen gjelder for år 2001. 

Hiv/aids har vært et viktig innsatsområde i NORAD siden 1986 og er allerede integrert i store deler av organisasjonens virksomhet. Erfaringene fra dette arbeidet danner utgangspunkt for handlingsplanen. Planens aktiviteter er forankret i NORADs ordinære virksomhet. Den overordnede målsettingen med handlingsplanen er firedelt:

· Bidra til å begrense epidemiens spredning;

· bidra å begrense epidemiens skadevirkninger for grupper av mennesker som er direkte rammet av epidemien, som mennesker som lever med hiv-infeksjon, og barn og unge som har mistet sine foreldre;

· bidra til å hindre samfunnsmessig forverring med hensyn til menneskerettigheter, stigmatisering og utstøtning; 

· bidra til å forebygge, eller begrense, negative konsekvenser for samfunnsmessig og økonomisk utvikling.

Handlingsplanens kortsiktige målsetning er:

· Sikre at hiv/aidsperspektivet er innarbeidet i alle ledd og funksjoner av NORADs virksomhet ved årsskiftet 2001/2002.

Skal arbeidet mot hiv-epidemien lykkes, er hivspesifikke tiltak nødvendig, men ikke tilstrekkelig. Generelle tiltak for å bedre menneskenes kår og sikre elementære rettigheter er av avgjørende betydning for å forebygge smitte og begrense epidemiens skadevirkninger. I særlig grad gjelder dette tiltak for å minske fattigdom, sikre menneskerettighetene, bedre kvinners økonomiske stilling og utdanningsnivå, øke menns ansvarlighet i forhold til seksualitet, redusere rusmisbruk og bedre helsen i befolkningen. Generelle tiltak for å bedre levekår og tiltak av hiv-spesifikk karakter er således komplementære og betinger hverandre gjensidig. 

Hiv-epidemien angår, og rammer, alle områder i samfunnet. Innsats fra samtlige sektorer er derfor en grunnleggende forutsetning for å lykkes i arbeidet mot epidemien. Samtidig er det viktig å understreke at som sykdom krever hiv/aids særlig innsats. Dette gjelder innenfor områder som forebygging, omsorg, behandling og tilgang på medisiner samt utvikling av nye legemidler inkludert vaksine.

Mange av NORADs samarbeidsland, hvor hiv-epidemien fortsatt er kommet relativt kort, er preget av forhold som kan få epidemien til å utvikle seg raskt. Blant disse forholdene finner vi: Fattigdom, sexarbeid, injiserende stoffmisbruk, arbeidsmigrasjon, manglende likestilling mellom kjønnene, høy forekomst av seksuelt overførbare sykdommer, krig, konflikt eller post-konflikt situasjoner. Det er viktig at NORAD bidrar til at arbeidet mot hiv/aids blir prioritert mens epidemiens omfang ennå kan begrenses.

Om planen

Målet om å sikre integrering av hiv/aids-perspektivet i alle ledd og funksjoner av NORADs virksomhet, innebærer at enkelte oppgaver vil være tverrgående og involvere to eller flere avdelinger, mens andre vil knytte seg til bestemte avdelinger/grupper. Forankring av ansvar for de enkelte aktiviteter er markert i siste kolonne. 

I løpet av første halvår 2001 skal arbeidet med den intensiverte innsatsen være kommet godt i gang i hele organisasjonen. Arbeidet vil videreutvikles og konsolideres i siste halvår. Det forutsettes at avdelingene og gruppene løpende identifiserer områder for ny – eller forsterket – innsats.

Handlingsplanen skal sikre at tiltak mot hiv/aids veves inn arbeidet med NORADs grunnleggende oppgaver. Prosjektgruppen har derfor lagt vekt på å identifisere og synliggjøre fortløpende oppgaver/ basisfunksjoner hvor hiv-perspektivet er eller skal være tilstede. Disse oppgavene/aktivitetene er markert ”løpende” (og således ikke gitt tidsfrist). På samme måte som hensyn til kvinner og miljø, skal 'hiv/aids' etterhvert være en integrert del av det daglige og løpende bistandsarbeidet. For kortsiktige tiltak for styrking av hiv-perspektivet er tidsfrister antydet. Av handlingsplanens fire pilotland ble Mosambik og Malawi besøkt høsten 2000, og Uganda og Zambia besøkt i henholdsvis februar og mars 2001. Erfaringene fra disse besøkene ligger til grunn for mange av planens problemformuleringer og initiativ. 

I annet halvår vil ett eller flere land der epidemien fremdeles er kommet relativt kort bli besøkt. I tillegg vil regionale hiv/aids-samlinger for ambassadene i Afrika og Asia bli vurdert.

Det har vært etablert en prosjektgruppe i tilknytning til utarbeiding av handlingsplanen. I det videre oppfølgingsarbeidet vil sammensetningen av denne gruppen bli vurdert noe endret, med sikte på en bredere, faglig basert deltakelse. Ansvar for koordinering og utvikling av planarbeidet ligger hos prosjektgruppen og aidsrådgiver, og er forankret i Fagavdelingen.

Forkortelser brukt i planen:
AKS

Avdeling for kommunikasjon og samfunnskontakt

ANS

Avdeling for sivilt samfunn og næringsutvikling

AR

Aidsrådgiver

CDF

Comprehensive Development Framework

FAG

Fagavdelingen

NSYS

Faggruppe for næringslivsutvikling og sysselsetting

PA

Personal- og administrasjonsavdelingen

PRSP

Poverty Reduction Strategy Plan

REG

Regionalavdelingene

SSS

Faggruppe for styresett og sivilt samfunn

STI

Sexually transmitted infections

UE

Utredningsenheten

UFK

Faggruppe for utdanning, forskning og kultur

UKS

Utenrikstjenestens kompetansesenter

UNAIDS
FNs aidsprogram

VP

Virksomhetsplan

NORAD Oslo:
1. Planarbeid og policyutvikling

En pandemi som hiv-epidemien krever kontinuerlig overvåking og fortløpende justering av tiltak og strategier. Et slikt arbeid fordrer at organisasjonen har kompetanse på feltet, og at medarbeiderne  sikres god allmenn kunnskap om hiv/aids og utviklingssamarbeid. 

Ettersom analyse, plan - og policyarbeid gjennomsyrer de fleste av organisasjonens funksjonsområder, vil slikt arbeid av og til bli nevnt under flere punkter. 

1.1 Generelt planarbeid og policyutvikling  

· Fortløpende vurdering, og eventuell justering, av NORADs overordnede strategi/policy i forhold til epidemien og dens konsekvenser. Sikre koblinger til makro-prosesser som PRSP/CDF. 

· Fortløpende vurdering av NORADs arbeidsfelt for identifisering av områder med særlig behov/potensiale for innsats eller intensivering av innsatsen (som f.eks. sektorprogram, krig/konflikt, menns ansvar, arbeidsplasser, barn og sårbare grupper, MR). 

· Sikre integrering av hiv/aids i eksisterende arbeidsprogram med samarbeidende faginstitusjoner, samt identifisering av nye eksterne partnere. 

· Vurdere hensiktsmessigheten av å integrere hiv/aids i Prosjekt Syklus Manualen
Løpende  

Løpende   

Løpende  

1. april 
Alle/UE  

Alle/AR   

FAG/AR /ANS 

PA



1.2 Integrering og samordning med NORADs satsingsområder   

· Sikre hiv-perspektivet i innsatsområder hvor dette er relevant, som for eksempel fattigdomsbekjempelse,(med særlig referanse til fattigdomsstrategien) næringsutvikling, sektorprogram, tiltak som berører barn, ungdom og kvinner, samt menneskerettighetsarbeid. Foreløpig er følgende konkrete forslag fremkommet: 

1. Fortløpende analyse av tema knyttet til hiv/aids og menneskerettigheter, inkludert identifisering av mulige innsatsområder for pådriverarbeid i internasjonale fora, i samarbeidsland og i forhold til norske partnere.  

a) Innhente oversikt fra samarbeidslandene om nasjonalt hiv/aids-relevant lovverk og praktiseringen av dette, samt nasjonal håndheving av menneskerettighetskonvensjonene i forhold til hivpositive. UNAIDS er en ressurs i denne sammenheng. Hensikten er å identifisere områder hvor Norge kan bidra til å styrke hiv/aids perspektivet. 

b) Utarbeide 'ressursnotat' om menneskerettigheter og hiv/aids til bruk for ambassadene. Dette gjelder også barn og unges rettigheter til behandling, skole og omsorg. Det bør også vurderes om det er spesielle forhold man bør være oppmerksom på i forhold til land med lav prevalens, som for eksempel enkelte asiatiske land og i samarbeidsland på Balkan.   

2. Kartlegging av eksisterende program/prosjekter for kvinner i       flyktningeleire og leire for internt fordrevne, med sikte på å identifisere udekkede behov og mulighet for innsats.

Løpende       

Høst 2001       

Høst 2001

FAG/AR   

FAG/ SSS 

REG/ AMB



1.3 Eksterne utredninger 

Det vil bli vurdert om det skal innhentes brukerorienterte utredninger fra eksterne miljøer i Norge eller i samarbeidsland.  Utredningsaktiviteten på hiv/aids-feltet har imidlertid vært relativt omfattende i mange år, og det finnes et betydelig antall utredninger og dokumenter. Problemet er å få oversikt over hva som finnes. Et første skritt vil derfor være å få bedre oversikt på hva som er gjort på temaer som er fokusert fra norsk side. Følgende områder kan være aktuelle:  

· Vurdering av epidemiens makroøkonomiske konsekvenser. Dette vil første omgang dreie seg om en sammenstilling av tilgjengelig kunnskap om de makroøkonomiske konsekvenser av epidemien, med særlig fokus på temaer det kan være aktuelt å ta opp med Verdensbanken.  

· Analyse av kort- og langsiktige konsekvenser på lokalsamfunnsnivå med vekt på:  

a) Konsekvensene av makroøkonomiske endringer på individ og husholdsnivå og hvordan epidemien griper inn i og forsterker fattigdomsmønstre.  

b) Konsekvenser av gjentatte tap av sentrale relasjoner (for barn og unge, så vel som for voksne ).

Løpende       


FAG\ UFK



1.4 Utvikling av program/prosjektspesifikke "huskepunkter" 

På mange innsatsområder vil det være nyttig å utarbeide enkle retningslinjer, eller 'huskepunkter'. Den vedlagte listen over forhold som bør vurderes ved kontraktinngåelse i formell arbeidssektor er ett eksempel på en slike "huskepunkter".  Der det er mulig vil det være nyttig om også prosjektansvarlige på landnivå bearbeider og formulerer sine erfaringer slik at disse kan trekkes på også av andre stasjoner. I første omgang prioriteres sivilt samfunn og næringslivsutvikling.
· Innhente det som finnes av konkrete guidelines for integrering av hiv/aids i ulike sektorer fra andre bistandsorganisasjoner, NGOer og andre institusjoner og nettverk i det sivile samfunn. 

· Utarbeide "huskepunkter" for forhold som bør vurderes i kontraktarbeid med prosjekter i formell arbeidssektor (ref. næringslivsutvikling ).
1.august    

Høst 2001


FAG/ SSS  

ASN/ FAG 



NORAD Oslo:
2. Faglig arbeid i forhold til ambassadene

2.1 Utarbeide retningslinjer for integrering i VP 2002. 

· Hiv/aids-rapportering spesifiseres i forbindelse med ambassadenes ordinære fremdriftsrapportering i august/september, samt reallokering mars/april. Det utarbeides foreløpig utkast til retningslinjer for integrering av hiv i VP, samt sikring av at alle sektorer og programmer/prosjekter vurderes med tanke på integrering av hiv-relatert innsats hvor det er relevant.
1. juli


REG



2.2 Fortløpende VP oppfølging  

Oppfølging i forbindelse med rapportering fra ambassadene  

a) respons på, eller forslag til, tiltak på landnivå, eller støtte i form av faglig bistand;  

a) vurdering av mulige bistandspolitiske konsekvenser av epidemiens utvikling og responsene fra nasjonale og internasjonale aktører; 

b) vurdering av, eventuelt endring av, kravene til rapporteringen.
Løpende


REG/ AMB/ FAG



2.3 Fortløpende faglig bistand til ambassadene.  

· Sikre hiv/aids-perspektivet i gjennomganger av sektorprogram, årlige møter og andre typer av gjennomganger og sentrale møter.  

· Bidra som dialogpartner i forhold til:  

a) analyse av epidemien, dens konsekvenser og den nasjonale og internasjonale respons i de enkelte land; 

b) identifisere muligheter for integrering av hiv/aids tiltak i ambassadens løpende arbeid, inkl. aktuelle områder for evt. pilotprosjekter i samarbeid med lokale partnere;  

· Fasilitere utveksling av erfaringer og kunnskap på tvers av land og organisasjoner. 

a) tema- og regionsspesifikk kunnskap; 

b) generell bistandsrelevant informasjon om hiv/aids.           

· Legge til rette for samarbeid og fagutvikling på regionalt nivå gjennom  

a) personellstøtte til SIDAs regionale aidsteam i Harare (regional aidsrådgiver i Harare vil bli rekruttert i løpet av våren 2001); 

b) formidling av kunnskap om aktuelle regionale samarbeidspartnere; 

c) assistanse i etablering av evt.regionale nettverk i forhold til spesifikke tema eller hiv/aids-arbeid generelt.
Løpende   

Løpende         

Løpende 


FAG/ REG  

FAG/ REG        

REG FAG 



NORAD Oslo: 
3. Faglig arbeid i forhold til UD 

3.1 Basisoppgaver 

· Sikre faglig beredskap i forhold til temaer som er fokusert fra norsk side og erfaringer fra bilateral virksomhet 

· Fortløpende faglig rådgiving til UD.

· Bistå i sikre faglig deltakelse i gjennomganger, ekspertgrupper  o.l.

· Ha sekretariatsfunksjonen for Aidsnett – det konsultative nettverket for frivillige organisasjoner og fag/forskningsmiljøer.
Løpende


FAG/

AR



NORAD Oslo:   4. Faglig arbeid i forhold til NGOer og andre samarbeidspartnere

4.1 Plan og strategiutvikling 

· Utvikle plan/strategi for sikring av hiv-perspektivet i samarbeidet med frivillige organisasjoner, inkludert muligheter for integrering i eksisterende tiltak.
Høst 2001
ASN/ FAG

4.2 Fortløpende dialog med internasjonale partnere

· Identifisere hiv-relaterte tema for innspill og pådriverarbeid i forhold til NGOer internasjonalt. Vurdere organisasjonenes potensiale for innsats i forhold til epidemien. Vurdere mulige uheldige bistandspolitiske konsekvenser av innsatsen, samt forslag til tiltak for å motvirke disse.
Løpende


ASN/ FAG



4.3 Utvikling av pilotprosjekter 

· Fortløpende dialog med aktuelle partnere om dette i forhold til temaer/områder  som er fokusert fra norsk side, som f. eks. uformell arbeidssektor, barn og ungdom, kvinner, sårbare grupper, flyktninger og idrett. Man bør i løpet av 2001 identifisere samarbeidspartnere som er interessert i å initiere et pilotprosjekt i uformell arbeidssektor, med sikte på hiv-forebyggende, og stigmatiseringsreduserende lokalsamfunns-baserte tiltak. Kvinneaspektet  vil være sentralt i denne sammenheng.
Høst 2001


ASN



4.4 Avtale- og søknadsarbeid 

· Sikre hiv-perspektivet i arbeidet med å ferdigstille nye retningslinjer for NGOer, inkludert:  

a) Avtalefeste rapporteringskrav for å sikre at hiv/aids-perspektivet er             vurdert i prosjektene.  

b)   Sikre at det foreligger plan for hiv/aids-relaterte tiltak i forhold til lokalt ansatte og utsendte medarbeidere 

c) Sikre at årlig søknad redegjør for hvordan organisasjonen håndterer/vil håndtere hiv/aids problematikken.
Høst 2001


ASN 

NORAD Oslo: 

5.  Faglig arbeid i forhold til næringslivsutvikling 

5.1
Sikre integrering   

· Utvikle foreløpige retningslinjer for hiv-relatert arbeid i forhold til oppfølging av St. prop. 1.  

· Utvikle "ressurspakker" til organisasjoner som får støtte over næringslivsbevilgningen med blant annet  

a) eksempler fra egen og andre organisasjoners utvikling og integrering av hiv/aids-relaterte komponenter; 

b) eksempler på krav som bør stilles i forbindelse med kontraktsinngåelse (avhengig av type organisasjon); Innhold og innretning av slike 'ressurspakker' vil variere etter hvilke organisasjoner som mottar støtte, f.eks. norske aktører eller aktører i samarbeidsland; bedrifter, myndigheter eller næringsorganisasjoner, NGOer eller andre organisasjoner  

· Utvikling av minimumskrav i forhold til næringslivsprosjekter (kan eventuelt samordnes med Forum for aids og utvikling). Enkelte kategorier av mottakere bør velges ut for utprøving av minimumskrav.  
Gj. ført  

1. juni

1. juni


ASN/ FAG/ NSYS

ASN/ AKS

ASN/ FAG/ NSYS

5.2 Utvikling av hiv/aids-relaterte pilotprosjekter  

· Kartlegge hva som foreligger av relativt lett tilgjengelig dokumentasjon når det gjelder hva som er gjort i forhold til konkrete intervensjoner på arbeidsplasser.   

· Drøfte utvikling av pilotprosjekter i forbindelse med bedriftsetablering med aktuelle bedrifter (kan eventuelt samordnes med Forum for aids og utvikling). Følgende tiltak/temaer bør gis særlig prioritet:   

1. Etablere lokalsamfunnsbaserte (langvarige) lærlingeplasser for ungdom som har mistet sine foreldre. Det må legges vekt på hensynet til bærekraft slik at ungdommene sikres en arbeidsplan utover finansieringsperioden.

2. Integrering av forebygging av hiv i opplæringstiltak som for eksempel "Skole på byggeplassen". Det bør legges vekt på en bred tilnærming til temaet, med vekt på forhold som menns ansvar og kvinners utsatthet.  Bedriftene vil være ansvarlig for planlegging og gjennomføring, mens NORADs rolle vil være å formidle kunnskap, erfaringer og koblinger til relevante ressursmiljøer i Norge og lokalt.
Løpende

Høst 2001


FAG/

AR

ASN/ FAG/ NSYS

NORAD Oslo:
6. Arbeid i forhold til norsk offentlighet og tilgang til relevant kunnskap

6.1 NORADs egne media 

· Utvikling og oppdatering av egne internettsider om temaet  

· Sikre enkel tilgang på oppdatert kunnskap i forhold til epidemien gjennom intranett og Kunnskapsbanken. 

· Arbeid med hiv/aids-relatert permanent utstilling i biblioteket 

· Arrangere ”Åpent Forum” om hiv/aids. 

· Årsrapport for 2000: Innhenting av relevante hiv-tema. 

· Årsrapport for 2001: Identifisering av tema som skal synliggjøres
Løpende

1. des.

1. aug.
AKS 




6.2
Massemedia

· Proaktivt arbeid for å sette hiv/aids på dagsorden i media inkludert innspill om hiv/aids i massemedia, livsstilsblader, ungdomsblader og fagpresse. 
· Vurdere om journaliststipend skal knyttes spesifikt til hiv/aids. (Eventuell utlysning av stipend og vurdering av søknader)  

· Hiv/aids som hovedtema i forbindelse med Norway Cup 2001
Løpende


AKS



6.3 Samarbeid med kultursektoren 

· Oppfølging i forbindelse med utstilling i samarbeid med det Internasjonale Barnekunstmuseet i Oslo. Presseoffensiv om barn og unge som har mistet sine foreldre.  

· Fortløpende vurdering av muligheter for prosjekter i samarbeid med kultursektoren i samarbeidsland (eventuell koordinering med UDs Forum for aids og utvikling).
Høst 2001

Fase II

Løpende


AKS 



6.4 Samarbeid med Norges idrettsforbund 

· Utvikling av plan for integrering av hiv/aids i samarbeidsprosjekter som for eksempel stand ved Norway Cup og Edusport.
15. juni


AKS



6.5 Gode eksempler til Kunnskapsbanken 

· Innhente og systematisere gode og konkrete eksempler både på integrering av hiv/aids og hiv/aids spesifikke prosjekter til bruk i det fortløpende arbeidet på landnivå og NORAD sentralt. Eksemplene bør være meget konkrete og hentes fra implementering på landnivå, men vekt på resultater der dette kan dokumenteres. Det må også sikres at kunnskap/erfaringer fra piloter registreres.
1. mai

AKS



NORAD Oslo: 

7. Internskolering 

Det er nødvendig å sikre at organisasjonen har faglig beredskap og fortløpende oppdatering i forhold til internasjonale trender/status i epidemien, og internasjonale organisasjoners og andre giveres arbeid. Videre er det nødvendig å sikre og videreutvikle intern kompetanse og kapasitet både for å utføre analyse- og planarbeid, og for å samhandle med eksterne kompetanse miljøer. 

7.1 Avdeling/gruppemøter 

· Gjennomføring av møter i samtlige avdelinger/grupper som  

a) gir generell oppdatering om hiv/aids; 

b) skaper rom for drøfting av hiv/aids i forhold til gruppens arbeidsområder og legge til rette for integrering av hiv-relaterte tiltak;

c) identifiserer behov for kunnskapstilførsel/oppdatering eller annen skolering og støtte.
1. juni
  


Alle



7.2 Bistandsrådsmøtet og Stasjonssjefsmøtet 
Drøfte aktuelle temaer som for eksempel: 

a) strategier for integrering av hiv/aids tiltak; 

b) nødvendigheten av å sikre hiv-relatert arbeid i land der hiv-forekomsten fremdeles er lav.
1.juni

og Høst 2001


UKS




7.3 Ressurspakke for land med lav forekomst av hiv 

· Utvikling av ressurspakke i Kunnskapsbanken til bruk for stasjoner i land der epidemien ennå er kommet relativt kort.
Høst 2001


 REG/ AKS/

AR

7.4 Utenrikstjenestens kompetansesenter 

· Sikre at hiv/aids integreres i relevante kurs. Eget kurslederseminar. 

· Lage eget seminar for UD og NORAD ansatte (1/2 dag for ledere og 1 dag for saksbehandlere) 

· Forberedelse til utreise: Integrering av hiv-komponenter i obligatoriske kurs før utreise. Ektefellers/ partneres deltakelse bør vurderes. Som et minimum bør følgende tema inkluderes:  

a) basiskunnskap og land- og regionsspesifikk kunnskap om hiv/aids;

b) forhold knyttet til det å skulle arbeide i områder preget av katastrofe       og nød, inklusive tema om: * det å leve tett på mennesker som lider store tap og mennesker – kollegaer, naboer og ansatte - som er syke og skal dø; * for dem som reiser med barn: hvordan hjelpe barn til å forstå de 'uforståelige' situasjoner de vil bli konfrontert med;* for dem som reiser med ungdom: I tillegg til arbeid med å forstå det "uforståelige", også hiv-forebyggende arbeid; 

c) generelt om egen beskyttelse mot hiv for de utsendte og deres partnere.
Vår 2001 


UKS



NORAD Oslo: 

8.  Personalpolitikk

8.1 Personalpolitikk i forhold til lokalt ansatte 

· Revidering av nåværende generelle retningslinjer for ansettelsesforhold for lokalt ansatte med hensyn til å håndtere hiv-relatert problematikk. Innhenting av erfaringer og synspunkter fra ambassader i land der epidemien er kommet langt, for f.eks. Uganda.
Høst 2001 
PA



8.2 Forberedelse til utreise  

· Innspill til utvikling av forberedelseskurs før utreise/UKS.  

· Lage huskeliste for hiv-relaterte temaer som skal dekkes i alle jobb- intervju
1. mai  


PA 



8.3 Oppfølgingsarbeid i forhold til utsendt personell 

· Utarbeiding av notat/retningslinjer for oppfølging av personell mens de er utsendt. 

20. juni


PA 

8.4 Konsulenter som ikke deltar i kurs 

· Sikre minimumskunnskap gjennom utvikling av landbasert informasjonspakke med  

a) informasjon om hiv-situasjonen og ressursinstanser i det enkelte land;

b) generell informasjon om integrering av hiv;  

c) informasjon om individbasert forebygging av hiv.
1. mai 
PA/ REG 



NORAD Oslo: 
9. Oppfølging av handlingsplanen

9.1 Fortløpende utvikling av integreringsarbeidet i avdelingene/gruppene

· Ansvar for fortløpende tilsyn med og utvikling av integreringsarbeidet ligger i de respektive avdelinger/grupper/prosjekter. Dette innebærer også identifisering av kritiske områder og initiering av nye tiltak.  

· Utarbeiding av kort avslutningsrapport fra alle avdelinger/grupper ved årets utgang. Rapporten skal også inneholde avdelingens/faggruppens forslag til aktiviteter i 2002.
Løpende  

1. des. 
Alle avd.



9.2 Prosjektgruppens arbeid 

· Oppfølging av integreringsarbeidet, inkludert løpende vurdering og initiering av nye tiltak.
Løpende


FAG/

AR 

9.3 Gjennomføring av besøk til pilotlandene

· Landbesøk i Mosambik, Malawi, Uganda og Zambia gjennomført


9.4  Regionale samlinger om hiv/aids vil bli vurdert.
Gj. ført

Høst 2001
FAG/

AR

FAG/

AR

.




Ambassadene:
10. Strategi/planarbeid, kompetansestyrking og personalpolitikk

 10.1 Strategi/planarbeid 

· Fortløpende dialog med relevante samarbeidspartnere for å sikre hiv/aids-perspektivet. 

· Diskutere hiv/aids i lys av andre programmer og aktiviteter som f. eks. PRSP og CDF med hensyn til både integrering og komplementæritet.  Vurdere om den lokale situasjonen og responsen på epidemien synes adekvat.  

· Sikre oppdatering/kunnskapsinnhenting på problemstillinger knyttet til epidemien og dens konsekvenser.  

· Integrere hiv/aids-relaterte tiltak i pågående prosjekter/programmer.   Formulere grunnlag for dialog med nasjonale myndigheter; internasjonale organisasjoner, og organisasjoner, institusjoner og nettverk i det sivile samfunn og identifisere relevante fora for deltakelse. 

· Utarbeide oversikt over relevante lokale og regionale samarbeidspartnere i hiv/aids-arbeidet, inkludert vurdering av deres (komparative) fortrinn i forhold til hiv/aids-relevant arbeid (NGOer, og fag/forskningsmiljøer). Integrere hiv/aids i VP-rapportering og bestilling, samt i årlige møter og gjennomganger.  

· Sikre at hiv-perspektivet er vurdert både i mandater, planlegging av nye prosjekter og i løpende programmer. Dette gjelder også prosjekter der tilknytningspunktene til hiv/aids ikke er åpenbare.
Løpende


AMB



10.2  Kompetansestyrking 

· Sikre at alle medarbeidere har god kjennskap til nasjonale hiv/aids-strategier i det enkelte land.  

· Vurdere ambassadepersonalets behov for kompetanse hevning både i forhold til basiskunnskap og mer spesifikk  kunnskap om hiv/aids og bistand. Hvis spesielle tiltak vurderes som nødvendig, kort skissering av disse til AR. 

· Eksempler på 'god praksis' (prosjektbeskrivelser, kontrakter, evalueringer og lignende) som vurderes som potensielt nyttig for andre stasjoner, formidles fortløpende via REG, FAG og AKS. 
Løpende


AMB



10.3 Personalpolitikk 

Sikre basiskunnskap om hiv/aids blant alle lokalt ansatte  Drøfte politikk i forhold til hiv-relaterte problemområder knyttet til lokalt ansatte som  

a) opplever store tap eller selv er smittet;  

b) stigmatisering av hiv smittede (dette er også relevant på ambassader i land med relativt lav forekomst). Eventuelle innspill til revidering av retningslinjer for lokalt ansattes ansettelsesforhold. Drøftes med andre lands ambassader (for eksempel Sverige) Eventuelle innspill til revidering av retningslinjer for lokalt ansattes ansettelsesforhold. Drøftes med andre lands ambassader (for eksempel Sverige) Følge opp utsendte medarbeidere med hensyn til hiv-relevante tema (jfr. kurs før utreise)

Løpende


AMB



VEDLEGG

Erfaringene fra landbesøkene har vært et viktig grunnlag for handlingsplanens problemformuleringer og forslag til initiativ. Her formidles to avsnitt fra Mosambik-rapporten til bruk i det videre arbeidet. Punktene under kan brukes som utgangspunkt i arbeidet med å utvikle lokale tema- eller områdespesifikke guidelines, huskelister eller retningslinjer. Siden handlingsplanens innsatsområde er en epidemi, ligger det i sakens natur at slike lister har en midlertidig karakter og må gjøres til gjenstand for kontinuerlig vurdering og justering.

Punkter til bruk i forbindelse med kontraktsarbeid

· Vurdering av prosjektets hiv-relaterte konsekvenser. 

· Sikring av hivpositive rettigheter, og tiltak i forhold til arbeidstakere som blir syke av hiv/aids. Sikring av kontinuerlig forebyggende arbeid på arbeidsplassen (inkludert kondomdistribusjon og tiltak rettet inn mot menn). 

· Sikring/utvikling av helsetjeneste for arbeidstakere og deres familie (for eksempel behandling av STIs). 

· Sikring av en personalpolitikk som ikke medfører at ektefeller må bo fra hverandre – eller, der slik atskillelse ikke er til å unngå, sørge for at atskillelsen blir minst mulig i tid og avstand. Utvikling og sikring av policy og tiltak i forhold til etterlatte (inklusive juridisk bistand). 

· Der det iverksettes prosjekter av lengre varighet og/eller prosjekter som vil involvere store deler av et lokalsamfunn (for eksempel fiskeri): bidra til å begrense skadevirkningene av epidemien blant det raskt økende antall foreldreløse barn og ungdom. Et tiltak kan være utvikling av lærlingeprogrammer for foreldreløs ungdom. 


Eksempel på områder for intensivert advocay og dialog på landnivå

· Sikre at det legges en langsiktig og bredspektret strategi for å møte behovene til barn og ungdom som har mistet en eller begge foreldre. 

· Nødvendigheten av å ta vertikal (mor til barn) smitte på alvor og å arbeide for å sikre medikamentell behandling av nyfødte og gravide  

· Nødvendigheten av intensivert arbeid for å hindre stigmatisering og sosial utstøtning av hivpositive, inkludert arbeid for å tilpasse lovverket slik at det gir beskyttelse til mennesker som lever med hiv/aids. 

· Sikring av reell integrering av hiv/aids aktiviteter i sektorer som tidligere ikke har forholdt seg til epidemien. 

· Nødvendigheten av å bedre kvinners økonomiske situasjon for å fremme seksuell selvbestemmelse, og å minske omsorgsbelastningene som epidemien vil påføre kvinner. Nødvendigheten av å involvere og ansvarliggjøre menn. Dette er et aspekt som bør bringes opp i alle sammenhenger, men kanskje særlig i tilknytting til arbeidslivet. 

· Nødvendigheten av også å initiere, støtte og drive prosjekter i samarbeid med uformell arbeidssektor. 
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