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Ofre for menneskehandel opholder sig ofte i Dan-
mark pa turistvisum eller illegalt. De er derfor uden
fast tilknytning til det danske samfund og kan kun
opnd hjelp fra det danske sundhedsvesen ved akut
opstdet sygdom. Nogle udenlandske prostituerede er
ofre for menneskehandel, de taler ikke dansk og ken-
der intet til tilbuddene i offentligt regi — og de er der-
for afthaengige af hjalp fra bagmend ved sygdom eller
ugnsket graviditet.

I Kgbenhavn kan udenlandske kvinder i prostitu-
tion henvende sig pd Mgdestedet, i Region Syd hos
Pro Vest i Fredericia og siden maj 2010 har Center
Mod Menneskehandel (CMM) samarbejdet med
Aarhus Universitetshospital om »Projekt mobilt sund-
hedstilbud i Midt- og Nordjylland« (det mobile sund-
hedstilbud).

CMM blev etableret i 2007, hgrer under Social-
styrelsen og refererer til Ligestillingsministeriet. Fol-
ketinget har til bekeempelse af handel med menne-
sker vedtaget en handlingsplan, som indeholder béde
forebyggende, stgttende og efterforskningsmeessige
aktiviteter [1]. I praksis betyder det, at socialfaglige
medarbejdere fra CMM laver opsggende arbejde pa
massageklinikker, og det mobile sundhedstilbud er
en del af indsatsen for at nd ud til sdrbare og udsatte
udenlandske prostituerede.

Intentionen med denne artikel er at beskrive
dette arbejde og dets resultater, og ikke mindst at
gore opmerksom pé en udsat gruppe mennesker og
synligggre mulighederne for at hjaelpe dem.

METODER
En jordemoder med sygeplejerskebaggrund blev an-
sat til at forestd det mobile sundhedstilbud til de
udenlandske prostituerede i Region Midtjylland og
Region Nordjylland. Intentionen med indsatsen var
at skabe kontakt til de prostituerede, at udbrede
kendskabet til sikker sex, at muligggre undersggelse
og behandling ved sygdom, at formidle mulighed for
sociale hjelpeforanstaltninger og, hvis kvinden ville
medvirke, at vurdere, om hun havde varet udsat for
menneskehandel.

Som faglige sparringspartnere blev der etableret
kontakt til en gruppe leeger inden for relevante spe-
cialer pé Aarhus Universitetshospital, dvs. en gyn-

a&kolog, en infektionsmediciner og en venerolog.
Jordemoderen fik undervisning i hdndtering af blod-
prover samt i at foretage gynakologisk undersggelse
inkl. cervixcytologisk prgvetagning, podning og be-
handling af kgnssygdomme. Samtidig blev jordemo-
deren introduceret til det opsggende arbejde, der af
socialrddgivere ansat i CMM var malrettet udenland-
ske prostituerede.

Klinikkerne blev hovedsageligt opsporet via sex-
annoncerne i Ekstra Bladet, relevante hjemmesider
samt ved sammenligning med lister af klinikker fra
tidligere besgg [2].

Klinikkerne blev systematisk opsggt ved uan-
meldte besgg. Efter etablering af kontakt fik de pro-
stituerede tilbudt gratis kondomer, vejledning i sik-
ker sex, information om de hyppigst forekommende
kgnssygdomme og smitteveje. De blev ogsa informe-
ret om muligheden for gratis undersggelse og be-
handling for kenssygdomme. Det konkrete tilbud var
testning for hiv, hepatitis B, syfilis og en gynakolo-
gisk undersggelse med cervixcytologi og podning for
Chlamydia og gonorré. Selve undersggelsen foregik
pa en seng i de prostitueredes klinik. Svar blev givet
inden for en uge og sa vidt muligt altid direkte til de
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Praesenterede problemer. De anfgrte vaerdier er n.

Nyopdaget graviditet 14 (8 ugnskede)
Underlivsgener 33
Sikker sex/smitteveje 65
Praevention 59
Smerter

mavesmerter 34
hovedpine 36
rygsmerter 8
@vrige smerter 2
Angst/psykiske problemer 23
Sgvnlgshed 21
Svimmelhed 6
Almen sygdomsfglelse 6
Vold 7
Andet 6
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prostituerede pé klinikkerne. Formalet med dette var
at skabe tillid og god kontakt til de prostituerede.
Indimellem var kvinderne rejst videre til andre mas-
sageklinikker eller tilbage til hjemlandet. I disse til-
faelde blev svarene givet via sms eller pr. telefon.

Hvis der var helbredsmeessige problemer uden
for jordemoderens kompetenceomrade blev den in-
volverede gynakolog kontaktet, og vedkommende
tog sé stilling til eventuel behandling og til, om det
var ngdvendigt med yderligere prover, eller om det
var relevant at tilse kvinden pa sygehuset. Ved under-
spgelser pa sygehuset blev de prostituerede ledsaget
af jordemoderen, der fungerede som kontaktperson.
Ved problemstillinger uden for det gyneekologiske
speciale konfereredes der med en specialleege i infek-
tionsmedicin eller venerologi.

For hver enkelt kontakt, hvor jordemoderen blev
inviteret indenfor med mulighed for at tilbyde vejled-
ning eller undersggelse, eller hvor den initiale kon-
takt medfgrte supplerende kontakter/undersggelser,
blev der udfyldt et registreringsskema. Skemaet blev
udviklet undervejs, og derfor blev ikke alle kontakter
registreret med generel anamnese og sygehistorie.
Kun data, som blev indsamlet over hele perioden, er
medtaget i denne artikel.

RESULTATER

I Region Midtjylland og Region Nordjylland er der
minimum 220 klinikker med udenlandske prostitue-
rede, hvor der szlges seksuelle ydelser. I perioden fra
den 1. juni 2010 til den 1. maj 2012 har projektmed-
arbejderen veeret i personlig kontakt med 400-500
prostituerede og gennemfgrt 188 konsultationer
(med 186 kvindelige, en mandlig og en transseksuel
prostitueret). Der var 1-4 kvinder pé hver klinik fra
fplgende oprindelsessteder: Asien (primert Thai-
land) 41%, Afrika (primeert Nigeria) 22%, @steuropa
(primeert Letland) 22%, Sydeuropa 8% og Sydame-
rika 7%. Da de prostituerede oftest ikke har cpr-
numre, ofte angiver fiktive navne og skifter opholds-
sted med jeevne mellemrum, kan dobbeltregistrering
ikke udelukkes. Alderen varierede fra 19 ar til 59 &r
(n = 160) med flest i aldersgruppen 30-40 &r. Op-
holdsgrundlaget blev opgivet af 152 prostituerede: il-
legalt 56%, opholdstilladelse 22%, turistvisum 10%,
EU-borger 9% samt fem personer, som siden blev vur-
deret til at vaere ofre for menneskehandel (3%). Kon-
taktérsagen til de prostituerede er beskrevet i Tabel
1. Det fremgar, at hovedparten af de behandlede pro-
blemstillinger var underlivsrelaterede, men de prosti-
tuerede havde ogsa en razkke generelle helbredsge-
ner. Alle prostituerede fik tilbudt undersggelse for
seksuelt overfgrte sygdomme: I alt 118 tog mod til-
buddet om blodprgvetestning og 109 om podning/
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Resultater af tilbudte undersggelser. De anfgrte vaerdier er n.

Syfilis

Gonoré 1 (behandlet i Danmark)
Hiv 1 (returneret til hjemlandet)
Kronisk hepatitis 4

Chlamydia-infektion 6 (behandlet i Danmark)

Vaginitis

Cervixdysplasi
1 sveer dysplasi (koniseret)
7 kirurgiske aborter

1 (uge 18)

Provokeret abort fgr 12. uge
Provokeret abort (efter samrad)

Graviditeter
1 gravid har fgdt i Danmark

1 har planlagt fgdsel i Danmark

Malignt lymfom

Pilonidalcyste 1 (behandlet i Danmark)

3 (1 behandlet i Danmark, 2 behandlet i hjemlandet)

60 (behandlet med enten fluconazol eller metronidazol)
(symptomgivende, med eller uden dyrkningssvar)

1 moderat dysplasi (udeblevet fra opfglgning)

4 gravide er returneret til hjemlandet

1 (returneret til behandling i hjemlandet)

cervixcytologi (dvs. gynakologisk undersggelse).
Graviditetstest (n = 28) blev kun foretaget pa indika-
tion. Resultatet af undersggelserne er beskrevet i Ta-
bel 2. Der blev fundet 14 graviditeter, tre syfilisinfek-
tioner, seks chlamydiainfektioner og en hiv-infektion.
Behandlingen fremgér af Tabel 2.

Alle prostituerede, som blev undersggt pa et sy-
gehus, blev samtidig tilbudt hepatitisvaccination, og
ti kvinder accepterede dette.

DISKUSSION
Sundhedstilbuddet henvender sig principielt til kvin-
der og mand, der er potentielle ofre for menneske-
handel. Det er seerdeles vanskeligt at skelne mellem
handlede og ikkehandlede, derfor geelder tilbuddet i
praksis alle udenlandske prostituerede. Nar den pro-
stituerede har opnéet den forngdne tillid til den opsg-
gende jordemoder via sundhedstilbuddet, kan der
skabes kontakt til socialrddgivere i CMM, som hjel-
per og stotter — og pa baggrund af den prostitueredes
historie sikrer en vurdering af, om kvinden er offer
for menneskehandel eller ej. Angst for repressalier fra
bagmend, dérligere vilkér i hjemlandet, voodooritua-
ler og religigse forbandelser kan medfere, at kvinden
ikke forteeller sin historie — og dermed ikke kan vur-
deres. Pa verdensplan skgnnes ca. 4.500.000 menne-
sker at vaere tvangsarbejdere i sexindustrien, heraf
opholder 74% sig uden for deres oprindelsesland [3].
12011 blev 56 prostituerede vurderet som varende
ofre for menneskehandel i Danmark, heraf 54 kvin-
der og to transkgnnede [4].

De udenlandske prostituerede var alle fra fattige
kér, men var kommet til Danmark pé forskellig vis.



748

VIDENSKAB

Ugeskr Leeger 176/8 14. april 2014

Nogle havde geldsat sig i hjemlandet og arbejdede
under trusler mod deres familie eller dem selv. Andre
kom hertil velvidende om prostitutionen, men udnyt-
tedes groft ved underbetaling, anbringelse i faldefeer-
dige huse eller kaelderrum og uden mulighed for at
skabe kontakt til det omgivende samfund. Felles for
alle var, at de levede under kummerlige vilkar med
afbrudt sgvn (dggndbne klinikker) og risiko for over-
greb (ofte anbragt alene i landomréder). Endvidere
blev de hyppigt flyttet fra klinik til klinik af bagmeend
— dels for at belaste dem fplelsesmaessigt og forhindre
dem i at opné personlige relationer, dels for at gge
bagmendenes indtjeningsmuligheder. Denne levevis
forklarer mange af de gener, som kvinderne beskrev i
form af angst, uspecifikke smerter og sgvnlgshed.

Kvindernes viden om smitteveje og sygdom er
meget forskellig og ofte athengig af herkomstland,
uddannelse og opholdsvarighed i Europa. I forbin-
delse med det mobile sundhedstilbud er der udviklet
seks gode rdd om sikker sex ved prostitution. Ridene
udleveres sammen med kondomer ved besgg pa kli-
nikkerne. Kvinderne tilbydes af og til andre supple-
rende preeventionsformer (p-piller/spiral), men f&
gnsker dette.

De fleste prostituerede tager imod tilbuddet om
screening for seksuelt overfgrte sygdomme, og svaret
afventes med betydelig bekymring. De udenlandske
prostituerede, som har behov for yderligere undersg-
gelser eller behandling, har det sveert, idet de intet
kender til det danske sundhedsvesen. De har oftest
ingen transportmuligheder, intet sygesikringskort,
taler ikke dansk og fgler sig, selv hvis de ledsages af
en kontaktperson fra det mobile sundhedstilbud, util-
pas i venteveerelser og konsultationer. Utilpasheden
kan skyldes utryghed, men den manglende indtje-
ningsmulighed, i det tidsrum de tilbringer vaek fra
massageklinikken, pavirker dem ogsa.

I Region Midtjylland og Region Nordjylland er
der nu etableret et velfungerende tilbud til en gruppe
udsatte kvinder, som det tidligere har varet vanske-
ligt at f kontakt til. Kvinderne har vist interesse for
at blive undersggt, og det er evident, at der er et reelt
behov for sundhedsfaglig hjeelp. Habet med denne ar-
tikel er at skabe gget opmarksomhed blandt sund-
hedspersonale om, at udenlandske prostituerede kan
vere ofre for menneskehandel. Hvis man f&r mis-
tanke om, at der er tale om menneskehandel, kan
Center Mod Menneskehandels hotline kontaktes.
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