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كثير من ھذه العدوى بفيروس نقص المناعة البشرية على ما يبدو تم الحصول فإن الفي التشخيص،  الأشخاصعلى المعلومات التي تم جمعھا من  وبناءً 
 ، وكلا البحوث الاجتماعية١٢بفيروس نقص المناعة البشرية في أستراليا أصيبواقد  الأشخاصعليھا في أفريقيا؛ ومع ذلك، ھناك أدلة على أن بعض 

ل  2#  ورقة دراسة موجزة ستراليين. (انظرفارقة الأفيروس نقص المناعة البشرية للألتشير إلى وجود عدد من عوامل الخطر  المجتمعية مشاوراتوال
AFAO  :MEN # ،3 :WOMEN  #4و :YOUNG PEOPLE برامج الوقاية من ل حتى يمكنتحدث العدوى،  أينمزيد من الأبحاث لتأكيد ). ھناك حاجة إلى

  .على نحو فعال استھدافھاالفيروس من 
من  الأشخاصالتشخيصات بين الأشخاص الذين ولدوا في أفريقيا تتفق عموما مع أنماط الھجرة الافريقية الى استراليا. غالبية التشخيصات ھي من بين 

من مختلف  الأشخاص، مع ينشخصالم الأشخاصالأفريقية الأكبر في أستراليا. ولكن ھناك تنوع كبير بين  جالياتال العالي في أفريقيا ونتشار لإمناطق ا
  .البلدان والمجموعات اللغوية المتضررة

 

 :فيروس نقص المناعة البشريةب المصابين الأشخاصالتحديات الرئيسية التي تواجه 

وصمة العار والتمييز من مصادر متعددة،  ونواجھيفيروس نقص المناعة البشرية قد ب المصابين نالأفريقي الأشخاص والتمييز:وصمة العار     •
 .بذاته المجتمع الأسترالي على نطاق أوسع، ومجتمعھموبما في ذلك الخدمات،            

 
و 2009بين عامي  ينالأفريقي الأشخاصروس نقص المناعة البشرية بين فيل٪ من التشخيصات الجديدة 50حوالي التشخيص في وقت متأخر:     •

     . التشخيص المتأخر قد يضر النتائج  ١٣٪ بين الأشخاص الذين ولدوا في استراليا35، مقارنة مع حوالي كانت إما متقدمة أو متأخرة 2013          
    لم يكونوا  المناعة البشرية، الذين قد يكونون أيضا أكثر عرضة لإصابة الآخرين إذاالصحية للأشخاص الذين يعانون من فيروس نقص           
 .إصابتھم بالفيروسبعلم  على          

 
في من مقدمي الخدمات تشير إلى أن العديد من الأشخاص الذين ولدوا  السرديةالأبحاث الاجتماعية والتقارير  متوقع:الصدمة التشخيص غير     •
   تكون عاني من مرض أو يُ ، هأو شريك ھو عندما ھمفيروس نقص المناعة البشرية، ويمكن فقط تشخيصب ونشخصيُ أن  ونلا يتوقع أفريقية          

 .حاملالأنثى           
 

والتقارير الواردة من مقدمي ١° ١¹تشير كل من نتائج البحوث الھجرة مثل ضائقة مالية وصعوبة الوصول إلى العلاج:بالمشاكل المتعلقة     •
لأغراض  موضعھم فقط عند اختبارھب علموافيروس نقص المناعة البشرية قد  المعانين منرقة االأف لأشخاصالخدمات أن نسبة كبيرة من ا

الأشخاص قامة، وللحصول على الإ طلبھمختبار فيروس نقص المناعة البشرية يضيف إلى عدم اليقين بشأن نجاح لانتيجة إيجابية أن الھجرة. 
 مدفوعات ، والأدوية المدعمة في إطار)Medicare( للحصول على الرعاية الطبية ينمؤھل ونكونيعلى تأشيرات مؤقتة قد لا  الذين

Pharmaceutical Benefits Scheme (PBS) and Centrelink  ھذا يمكن أن يسبب ضائقة مالية شديدة. عدم الأھلية للرعاية الصحية .
  .لا يتلقون العلاج الأمثلي أن الأشخاص المدعمة يمكن أن يعنالأدوية و

 
القضايا الجنسية للجنس / ، لم تكن ھناك أي دراسات ١٦ 2014جنوب أستراليا في عام في باستثناء دراسة صغيرة  الجنس والحياة الجنسية:    •

البشرية في أستراليا، على الرغم من أن البحث الاجتماعي في فيروس نقص المناعة المشخصين ايجابياً لالتي تؤثر على الأفارقة  الخاصة
ً  تجربة المھاجرين  اأسترالي جنوب بفيروس نقص المناعة البشرية واللاجئين قد قدم بعض الأفكار بشأن ھذه القضايا. دراسة المشخصين ايجابيا

أن عدم المساواة بين الجنسين يمكن أن تجعل من الصعب إلى  تتقديم الخدمات للمرأة ، أشار وخبرات ا، التي ركزت أساسا على احتياجات
غير  نخشى التعرض للوصم بأنھتبفيروس نقص المناعة البشرية قد المصابات الجنسية السليمة، وأن النساء  مداولة العمليةعلى المرأة 

ً  ياتأخلاق تعليقات من مقدمي الت الشتات الأفريقية، و، والبحوث في الخارج مع مجتمعاية المركزة على توسع أكثر. البحوث الاسترالجنسيا
  :ھذه النتائج، وتشير أيضا إلى أن تؤكدالخدمات 

o زجاجة الرضاعة ، فضلا عن ب ةالمتعلق ن وصمة العارفيروس نقص المناعة البشرية قد تواجھ يعانون منالذين  اتالأفريقي النساء
 .الحميمةعدم المساواة بين الجنسين في العلاقات بالمشاكل المتعلقة 

o  أقلية من الرجال الأفارقة ً مع خدمات الدعم، والتي قد يكون لھا  ونتعاملفقط يبفيروس نقص المناعة البشرية  المشخصين ايجابيا
 .شركائھم الجنسيين علىذلك كوأنفسھم أثر سلبي على صحتھم 

o الرجال مثلي الجنس الأفارقة وMSM   صمة العاريعانون من وللغاية و ينمھمشيكونون. 
 

   فيروس نقص ل، كان أكثر من نصف المتھمين في القضايا الجنائية المتعلقة بالتعرض 2012وأوائل عام  2001بين عام  المحاكمات الجزائية:    •
في البلدان متناسب اللرجال الأفارقة. وقد شوھد ھذا التمثيل غير لكانت العلاقات الجنسية الطبيعية ب المتعلقة نقل العدوىالمناعة البشرية أو 

 :نتيجة لعدد من العوامل، بما في ذلك أن يكون الغربية الأخرى، ومن المرجح
o  المشتكين والشرطة والنيابة العامة، و من قِبلَالعنصرية أو التحيز  
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o  طر. انظر الآخرين للخ يعرضون ھمأو يعتقد أن المعروفينلرجال لانعدام الكفاءة الثقافية التي تؤدي إلى فشل إدارة الصحة العامة
  AFAO: CRIMINALISATIONل  7#  ورقة دراسة موجزةرقة  أيضا

   

 فيروس نقص المناعة البشريةعن برامج الوقاية والتوعية 

الأفريقية في أستراليا على أساس الاحتياجات  جالياتالفيروس نقص المناعة البشرية وتنفيذھا في عن قد تم تطوير مجموعة من البرامج الناجحة ل
 على الموقع الإلكترونيولاية / إقليم، ومتاح  لكاھذه البرامج  يدُرج 2013في عام  AFAO نشرته أحد المصادر الذيالمحددة محليا. 

  promotion/cald-do/health-we-www.afao.org.au/what . 2015يقة في عام سيتم تحديث ھذه الوث. 
يتم التصدي ھذه الشراكة يمكننا ضمان أن مثل لاستمرار التعاون بين الخدمات والتشاور مع المجتمعات المتضررة. فقط من خلال بناء  ھناك حاجة

 . ةالمتأخر اتبما في ذلك التشخيص - اتلزيادة في التشخيصل

القضايا المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشرية من أجل تطوير مبادرات الوقاية والرعاية  في ةھناك حاجة ماسة لمزيد من البحوث الوبائية والاجتماعي
 .مزيد من نتائج البحوث إلىتطوير البرامج  أن لا ينتظر والدعم المناسبة والمستھدفة. ومع ذلك، ينبغي

 القضايا الرئيسية

          الأساطير فإن على الرغم من أنه ليس من الواضح مدى انتشار ھذه الأفكار  مرض:الالأساطير حول انتقال فيروس نقص المناعة البشرية و     •
 :والمفاھيم الخاطئة يمكن أن تشمل المعتقدات التي  

o فيروس نقص المناعة البشرية يؤدي دائما إلى المرض والموت 
o  الناس ً  أطفال لھم بفيروس نقص المناعة البشرية لا يمكن أن يكون المشخصين ايجابيا
o  فيروس نقص المناعة البشرية غير  فإن فيروس نقص المناعة البشرية يمنعون من دخول استراليا، لذلك المعانين منجميع الناس

 موجود ھنا
o  عارضالفيروس نقص المناعة البشرية عن طريق الاتصال الاجتماعي الإصابة بيمكن 
o فيروس نقص المناعة البشرية المعانين من الأشخاص ’معالجة‘ ھاالعقيدة الدينية يمكن. 

 
الأفريقية  جالياتالختبار في الا أن معدلات يعتقد الأفريقية: جالياتالأساس لاختبار فيروس نقص المناعة البشرية في  خط عدم وجود          •

وصمة العار وعدم الكفاءة الثقافية بين الأطباء و، قد تنُتھكختبار الخوف من السرية التي للاتكون منخفضة. ويمكن أن تشمل الحواجز   
  .وموظفي خدمة الاختبار  

 
مع التغطية  بالتلازممرض (الإيدز)، و كحامليلأفارقة لعنصرية  اتتصويربالأفريقية  جالياتال تصموُ لقد  العنصرية ووصمة العار:     ▪      

رغب في مناقشة ت التيدوافع المنظمات  متشككة منالأفريقية  جالياتالتكون ونتيجة لذلك، قد  .الإعلامية المثيرة في القضايا الجنائية  
أن بفصل المخاوف بشأن فيروس نقص المناعة البشرية بأنھا عنصرية. وقد اقترح قادة المجتمع تفيروس نقص المناعة البشرية معھم، أو أن   
زيادة الوعي بفيروس نقص المناعة البشرية وفي  فيعلى حد سواء  قد يساعد حملة واسعة النطاق للوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية  
      .مع فيروس نقص المناعة البشرية بالتلازم وموصومين بالعار ’مخصصين‘من أنھم تخفيف مشاعر المجتمعات الأفريقية   

 :عدم المساواة بين الجنسين     •
o التداول مثل العنف الجنسي، والعنف المنزلي، والزواج المبكر، وتعدد الزوجات، وصعوبة  الأفريقية عوامل في جنوب الصحراء

مالي يسھم في ارتفاع معدلات الستقلال الا فقدانالرجال الأكبر سنا، ومن قبل الجنس الآمن، والاستغلال الجنسي للنساء الشابات ب
في  مالإضافة إلى تأثير التغير في أدوار الجنسين لدى وصولھفيروس نقص المناعة البشرية بين النساء. بعض ھذه العوامل، ب

 .أستراليا، قد تسھم أيضا في تعرض المرأة للإصابة بالفيروس بعد الھجرة
o رقة. ومع ذلك الرجال الافل ة، وعدد قليل من البرامج التي تعالج السلوك والمواقف الجنسي ةھناك القليل جدا من البحوث الأسترالي

صعوبة في التكيف مع تغير الالثقافات المفتوحة أكثر جنسيا ، وكذلك   أن الھجرة إلىإلى لمحلية والخارجية تشير البحوث ا
   .أكثر مخاطر جنسيةلالرجال الأفارقة  أخذ دور الجنسين في أستراليا، يمكن أن يؤدي إلىلالتوقعات 

 
بعض المعتقدات فإن الأفريقية في أستراليا متنوعة جدا،  جالياتالومع أن  :الحساسيات الثقافية والدينية حول الحديث عن الجنس      ▪

  : تشملالأفريقية  جالياتالالثقافية المشتركة المتعلقة بالجنس والصحة الجنسية بين   والمواقف   
o الجنس الواحد اتمفتوحة لممارسة الجنس أمر غير مقبول، أو فقط ضمن مجموعالمناقشة ال  
o ة بالجنس التي قد لا تتوافق مع السلوك الفعليالمحرمات الدينية المتعلق 
o تعتبر قضايا الصحة مسؤولية النساء بدلا من الرجال 
o الخيانة الزوجيةالفجور أو  إلى القيود الثقافية حول استخدام الواقي الذكري، والاعتقاد بأن استخدام الواقي الذكري يشير. 
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  أوراق الدراسة الموجزة

  فيروس نقص المناعة البشرية وجاليات 
  جنوب الصحراء الأفريقية في استراليا

  نظرة عامة (متوفرة باللغات.   1  
  العربية، الأمھرية، الإنجليزية        
  والفرنسية)        
  .   الرجال (باللغة الإنجليزية فقط)2  

  .   النساء (باللغة الإنجليزية فقط)3  

  .   الشباب (متوفرة باللغتين4  
  الإنجليزية والفرنسية)        
  .   الأشخاص المعانين من فيروس5  
  المناعة البشرية (اللغة  نقص        
  الإنجليزية فقط)        
.   الرجال المثليين والرجال 6  
  الممارسين
 ) MSMللجنس مع الرجال (        

  (الإنجليزية فقط)         
  .   التجريم (الإنجليزية فقط)7  

.   الوقاية والتوعية (الإنجليزية 8  
  فقط)

  .   وصمة العار (متوفرة باللغتين 9  
    الإنجليزية والفرنسية)        

قُم بتنزيل ھذه الموجزات من الموقع 
  الإلكتروني:

 

سوف تُترجم أوراق أخرى بما يسمح به 
  التمويل.

لا توجد أي أبحاث معينة في تجربة مثلي  :(MSM)  مثلي الجنس من الرجال وغيرھم من الرجال الذين يمارسون الجنس مع الرجال      •
الأفريقية. في جميع أنحاء  جالياتالمنتشر في  المثليةالتحيز ضد فإن آخرين في استراليا؛ ومع ذلك،   MSMالجنس من الرجال الأفارقة و  
أكثر عرضة لاكتساب فيروس نقص المناعة البشرية  كونھم واالرجال الأفارقة الذين يمارسون الجنس مع الرجال قد وجدالشتات الأفريقي،   
  .من الرجال والنساء من جنسين مختلفين  

 
ً  الشبابشير إلى أن تالبيانات الوبائية لا  أن على الرغم من الشباب:      • بشكل خاص لخطر اكتساب  معرضين من أصول أفريقية المتباينين جنسيا

ھناك بعض الأدلة على معدلات عالية نسبيا من العدوى التي تنتقل عن طريق الاتصال فإن فيروس نقص المناعة البشرية في أستراليا،   
يضع مشاركة مع تعاطي المخدرات بالحقن. وھذا يدل على السلوك الذي قد الالجنسي، وحمل المراھقات بين ھذه المجموعة، وكذلك بعض   
 .الشباب في خطر التعرض لفيروس نقص المناعة البشرية  

 
 

  .حملات الوقاية والتوعية تطويرالتحديات عند  قد يقدمفي استراليا  الأفريقية جالياتالتنوع       •

 دراسة موجزةلمزيد من التفاصيل والمراجع في كل ھذه المسائل، يرجى الاطلاع على أوراق 
 .أخرى في ھذه السلسلة

 

 الخطوات القادمة
لھا   AFAO فإن كھيئة وطنية تمثل استجابة استراليا المجتمعية لفيروس نقص المناعة البشرية،

الثقافات واستجابة قطاعات فيروس نقص المناعة المتعددة صحة الدور تؤديه في تعزيز ودعم 
   .الأفريقية الواقعة جنوب الصحراء الكبرى جالياتالالبشرية بين 

 AFAO ، Implementing the United Nations Political Declaration ل  ورقة المناقشة

on HIV/AIDS in Australia’s Domestic Response: Turning Political Will into 

Action ،حقق تشرية يمكن أن فيروس نقص المناعة البفي  مشاركة أستراليا أن كيف تنظر في
 National مبادرات أفضل لممارسات الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية ودعم وتلبية أھداف

HIV Strategy ) الورقة  تعطيفي أستراليا.  )فيروس نقص المناعة البشريةلالاستراتيجية الوطنية
عددا من التوصيات لمعالجة القضايا المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشرية والتي قد تؤثر على 

   .الأفريقية جالياتالمن  الأشخاص
 )  http://bit.ly/unpd-afao انظر(
 
رغبة  عبرّوا عن والمحافل الوطنية AFAO زعماء الجالية الأفريقية الذين شاركوا في مشاورات 

الجة تأثير فيروس نقص المناعة البشرية في مجتمعاتھم في إطار شراكة فيروس نقص قوية لمع
قد شارك عدد منھم في مبادرات تعزيز الصحة ف، ندواتالتلك المناعة البشرية في أستراليا. منذ 

فيروس نقص المناعة البشرية بالشراكة مع منظمات الدولة. في بعض الحالات، تم إنشاء الشبكات ل
شراكات بين خدمات فيروس نقص المناعة البشرية، والخدمات الصحية متعددة  -على الدولة القائمة 

 .الثقافات، وأعضاء الجالية الأفريقية
 

، التي أنشئت  AFAO ة لالوطني) African Reference Groupة (الافريقي ةالمرجعي المجموعة
أفضل السبل لدعم تنفيذ أخذت في النظر في أصلا للإشراف على التخطيط لمحافل وطنية، 

 .ھذا التقرير الموجز عليھا التوصيات المنبثقة عن المنتديات ومن ورقة المناقشة التي يستند
 

 Multicultural Health and Support ، في شراكة معةالمرجعي قامت المجموعة 2014في عام 

Service (MHSS) في) دعم المتعددة الثقافاتالالصحة و (خدمة Centre for Culture, Ethnicity 

and Health (CEH) )و )مركز الثقافة والعرق والصحة African and Black Diaspora 

Global Network on HIV/AIDS (ABDGN) ) فيروس لالأسود ولشتات الأفريقي لالشبكة العالمية
 International AIDS في )شبكة الشتات الأفريقي(نطاق  African Diaspora Networking Zone استضافت )نقص المناعة البشرية / الإيدز

conference in Melbourne )فرصة ھامة لزيادة الوعي بفيروس نقص  2014). قدمت الإيدز 2014(الإيدز  )المؤتمر الدولي للإيدز في ملبورن
الشبكات نقطة محورية للنقاش والتواصل وتبادل  نطاق إشراكھم في التصدي للفيروس، وكانفي أستراليا و الأفريقيةجاليات المناعة البشرية بين ال

    .المعلومات
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التركيز على بناء قدرات الشبكات القائمة على الدولة ووضع التوصيات لاتخاذ إجراءات (من قبل أعضاء ستقوم المجموعة المرجعية ب، 2015في عام 

قضايا التي تؤثر على الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية والرعاية وأعضائھا)، نحو زيادة الوعي بال  AFAO، والشركاء، وةالمرجعي المجموعة
. وسيشمل ذلك اجتماع وطني مع رجال الدين الذين في أستراليا الأفريقية جالياتفيروس نقص المناعة البشرية في ال للأشخاص المعانين مندعم الو

قوم به رجال الدين في معالجة القضايا المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشرية يالأفريقية والتي ستركز على الدور الذي يمكن أن  جالياتاليعملون مع 
   .جالياتھمفي 

  

  

........................................................................  

مولود خدم عبارات "ستالورقة بشكل عام ستفجري مناقشته في ھذه الورقة. لسھولة القراءة والثبات، ذي يالوتنوع السكان أنه لا يوجد مصطلح واحد يمكن أن يشمل  AFAO عترفت١
ة واللغوية، والمجموعات العرقي للجالياتلتشمل نطاق واسع  "الأفريقية لجالياتأفريقية" و "الأفريقي" بدلا من "افريقي استرالي" أو واصفات أخرى. والمقصود من مصطلح "افي 

وجيزة، ومريحة لمناقشة جوانب الھوية والثقافة ولكن بأي  ي طريقةشارة الى الناس باسم 'أفريقيا' ھأن الا  AFAOلاحظت. وةمعين ةأفريقيھم بجالية لا علاقة ل الذين وكذلك الأفراد
 .في الواقع مواطنين أستراليين مھمنھم  تغاضى عن حقيقة أن الكثيرتحال من الأحوال 
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