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AIDS (Acquired Immune Deficiency Syndrome, Akkiz Immiin
Yetmezlik Sendromu); ilk defa 1981 yilinda Amerika Birlesik
Devletleri’nde tanimlandi

HIV (Human Immunodeficiency Virus, insan immiin Yetmezlik
Virlist); 1983 yilinda AIDS’e neden olan virus olarak izole edildi

Ulkemizde ilk vaka 1985 yilinda bildirilmis olup, HIV/AIDS
bildirimi zorunlu hastaliklar listesinde yer almakta ve aktif
sirveyansi yuriatulmektedir

WHAT IS HIV?

Human Immunodeficiency Virus (HIV)
is a virus that attacks cells that help the
body fight infection.

e

There’s no cure, but it is
treatable with medicine. QM




Summary of the global HIV epidemic, 2024

Total

%% Adults (15+ years)

Men (15+ years)

g Women (15+ years)
S
[

8 Children (<15 years)

Note: The 2024 estimates were made before the implementation of cuts to foreign aid.

Source: UNAIDS/WHO estimates, 2025.

People living
with HIV

40.8 million
[37.0-45.6 million]

39.4 million
[35.7-44.0 million]

21.0 million
[19.0-23.5 million]

18.5 million
[16.5-20.7 million]

1.4 million
[1.1-1.8 million]

People
acquiring HIV

1.3 million
[1.0-1.7 million]

1.2 million
[950 000-1.5 million]

530000
[410 000-710 000]

650000
[530000-830 000]

120000
[82 000-170 000]

People dying from
HIV-related causes

630000
[490 000-820 000]

550000
[430 000-720 000]

240 000
[180 000-320 000]

320000
[240 000-410 000]

75000
[53000-110000]




| Summary of the global HIV epidemic, 2024
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[37.0-45.6 million]
people living with HIV
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630 000

[490 000-820 000]
HIV-related deaths

Source: UNAIDS/WHO estimates, 2025.
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Global HIV epidemic - people living with HIV

2024
Globally

40.8 million

People living with HIV

+27%

compared with 2010

Source: UNAIDS/WHO estimates, 2025.

Updated: July 2025



Global HIV epidemic - incidence and mortality since 2010

~A0% ©,

New HIV infections
annually compared with 2010

2024
Globally

40.8 million

People living with HIV

-54%
HIV-related deaths
annually compared with 2010

Sources UNAIDS/WHO estimates, 2025.
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deaths, globally, 1990-2024
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Increase in people receiving antiretroviral therapy, global,
1995-2024

35 000 000
30 000 000
31.6
25 000 000 million
PLHIV on
ART
20 000 000 by
end
2024
15 000 000
10 000 000
5 000 000
0
1995 2000 2005 2010 2015 2020 2024

Source: UNAIDS/WHO estimates, 2025.

XY, World Health

Organization Updated: July 2025



3 00O DOD 100

50
L)
"E 2 500 00D -
o 2000000 o
&0
% 1 500 00D 50
8 a0
<
1000000 -
20
-E 500 00D
3 10

AR EEEEEEEEEEEEEEEEEEE R EEE E R EE R RN
S ¢ e LT EETEIRRRRARARRNRRIRRRRIRRRRERERR RN

== AIDS-related deaths [l Percentage of people living with HIV receiving treatment @ 2025 target

Source: UMAIDS epidemiological estimates 2025 (https:/faidsinfo.unaids.org).
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HIV Epidemiyolojisinin Seyri

e Kuresel olarak HIV yonetimi; muazzam bir THE GLOBAL IMPACT
. : s OF HIV & AIDS
ilerleme kaydetmis olsa da cesitli zorluklar
halen devam etmektedir

* Onleme ve tedavi alanindaki yenilikler genellikle
kturesel nifusun genis kesimlerine ulasamamistir

Approximately 39.9 million

: . L L le worldwide h
* Tedaviye erisim ve kullanimdaki biiyiik esitsizlikler '::\fzr:';;r wiee nate HIV
HIV’in devam eden bir halk sagligi sorunu olmasina -

neden olmaktadir



HIV Epidemiyolojisinin Seyri

e Son yirmi yilda, HIV ile mucadele, HIV'i anlama, 6nleme ve tedavi etme
konusunda kayda deger ilerlemeler olmustur

* Dlnyanin bircok bolgesinde gorilme sikligi 6nemli 6lclide azalmis ve antiretroviral
tedavi (ART) goren kisilerde yasam beklentisinde blyuk iyilesmeler saglanmistir

* Hem HIV’i dnlemeye yonelik hem de tedavisini basitlestirme potansiyeline sahip
veni, etkili, saglam ve daha kullanish biyomedikal teknolojiler gelistirilmeye
devam etmektedir



HIV Epidemiyolojisinin Seyri

 PLWH'lerin toplam sayisi;
e 1997'deki 22 milyon

Yeni vak ;
* 2024’de 40 milyonun iizerinde entvara sayisl;

zirveye ulastigindan
* Yeni vaka sayisi(yillik); bu yana %59

Oliimler ise %69
oraninda azalmistir

e 1997'de 3,2 milyonla zirveye ulasmis
e 2024'de 1,3 milyona dliismustur

e HIV iliskili 6limler;
e 2004'te yaklasik 2 milyonla zirveye ulasmistir
e 202'de 630.000'e dismustur

The path that ends AIDS: UNAIDS Global AIDS Update 2023



HIV Epidemiyolojisinin Seyri
* HIV'e yonelik cok sektorlu yatirimlar ile 6nemli sonuclar elde edilmistir

e 2022 itibarniyla; HIV ile yasayan 39 milyondan fazla kisiden, 29,8 milyonu
antiretroviral tedavi alabilmekte

* PLWH’de tuberkilozla iliskili 6lim orani ART kombinasyonu sayesinde 2004'ten
bu yana %68 oraninda azalmistir

The path that ends AIDS: UNAIDS Global AIDS Update 2023



HIV Epidemiyolojisinin Seyri

e Bazi Guney Afrika Ulkelerinde, 2000'li yillarin basinda HIV, yasam beklentisinde 20
yila kadar bir disitise neden olmaktaydi (6rnegin, Esvatini, Lesotho ve Zimbabve)

* Ancak en ciddi sekilde etkilenen Ulkeler bile artik HIV 6ncesi yasam beklentisi
egrilerine neredeyse geri donmekte

* Yine de HIV, Guney Afrika'da kardiyovaskiler hastaliklar, maligniteler ve anne-
bebek 6limlerinde 6nde gelen neden olmaya devam ediyor

World Bank Data catalog



HIV Epidemiyolojisinin Seyri

* HIV’i 6nleme stratejileri acisindan olan gelismeler;

144 tlke, 2021 yilinda HIV enfeksiyonu riski yuksek kisilere oral HIV maruziyet
oncesi profilaksi (PrEP) sunmak icin DSO onerilerini benimsemistir

2022 yilina kadar 2,5 milyon kisi en az bir kez oral PrEP almis

Bu sayi 2020 yilindaki sayinin ¢ katindan fazlaydi

Kazanimlarin cogu Dogu ve Guney Afrika'da goruldi

Mody A, Sohn AH, Iwuji C, Tan RKJ, Venter F, Geng EH. HIV epidemiology, prevention, treatment, and implementation strategies for public health.
Lancet. 2024 Feb 3;403(10425):471-492. doi: 10.1016/50140-6736(23)01381-8. Epub 2023 Nov 30. PMID: 38043552.



HIV Epidemiyolojisinin Seyri

* Ancak tiim bu etkileyici ilerlemelere ragmen, Birlesmis Milletler HIV/AIDS Ortak
Programi (UNAIDS)’in 2014 yilinda, 2020 yili icin belirlenen 90-90-90 hedeflerine

henlz ulasilamamistir

e 2022 itibariyla tum PLWH'lerin %86'sinin HIV durumlarini bildigini, %76'sinin ART
aldigini ve %68'inin viral baskilanmayi basardigini tahmin etmistir

90%

Aware of their Virally
HIV status treatment suppressed




HIV Epidemiyolojisinin Seyri

* 2024 yili verilerine gore ise;

* PLWH'lerin %87’s1 HIV durumlarini biliyor , \,
* Tani alanlarin %89’si ART’ye erisebiliyor = "'\/
* ART kullananlarin %94’Gnde viral stipresyon

saglaniyor

2024 yilinda yaklasik 5,3 milyon insan HIV
ile yasadigini bilmiyor

FACT SHEET 2025 Global HIV statistics, UNAIDS 2025 epidemiological estimates
UNAIDS financial estimates, July 2025 (http://hivfinancial.unaids.org/hivfinancialdashboards.html).



Turkiye'de HIV Epidemiyolojisi

e Tlirkiye’ de 1985 = 7 Kasim 2024

» 45835 PLWH ve 2438 AIDS vakasi var

%81,8’i erkek

%16,1’i yabanci uyruklu

Vakalarin cogunlugu 25-29 ve 30-34 yas grubu
Bulas yolu %58,9 bildirilmemis

Bildirilenlerin %94,4’ G cinsel yolla, %1,2’ si damar i¢ci madde kullanimi ve
%1,2’ si anneden- bebege gecis

T.C. SAGLIK BAKANLIGI HALK SAGLIGI GENEL MUDURLUGU



Tarkiye'de HIV ve AIDS Vakalari (1985-2024)
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Vaka Sayisi
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Turkiye Halk Saglgi Genel Mudurlugt 2020- 2024 verileri
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Turkiye Halk Saglgi Genel Mudurliugt 1985- 2024 verileri

HIV Vakalarinin Yas Grubu ve Cinsiyete Gore Dagilimi (1985 - 07 Kasim 2024)

7000 4 6871 3 Erkek
I Kadin

6082
6000 -

5082 5098
5000 A

A
(=]
(=]
(=]
1

3821

3150

Vaka Sayisi

3000 A

2398

2000 A

1658

1426
1322 1278

1002
1000 - 936 209

731

a0 202

52 46 41 32 15 27 21

Yas Grubu

T.C. SAGLIK BAKANLIGI HALK SAGLIGI GENEL MUDURLUGU KASIM 2024



Hemofili Hastasi

Enfekte Kan Transflzyonu

Nozokomiyal Gegis

Anneden Bebede Gecis

Damar ici Madde

Coklu Bulasg

Homosekslel / Bisekslel Cinsel iliski

Heteroseksiel Cinsel iliski

HIV/AIDS Vakalarinin Olasi Bulas Yollarina Gore Dagihimi (Bilinmiyor Haric) - Yatay

%20.8

5 10 15 20 25
Yizde (%)

T.C. SAGLIK BAKANLIGI HALK SAGLIGI GENEL MUDURLUGU KASIM 2024



Turkiye'de HIV Epidemiyolojisi

» Turkiye’deki vaka sayisi artisini sadece epidemiyolojik bir olgu olarak degil; ayni
zamanda sosyal, kulturel ve yapisal faktorlerle birlikte degerlendirmemiz
gerekmektedir

* Vaka sayilarindaki artis cogu zaman test kapasitesinin ve farkindaligin da
artmasiyla iliskilendirilebilir

* Veri analizi hatalari mucadele politikalarinin tasarimini dogrudan etkiler. Bu
yuzden epidemiyolojik gostergelerin dogru okunmasi gerekir



Turkiye'de HIV Epidemiyolojisi

» Turkiye'de HIV prevelansi, Turkiye Saglik Bakanligi tarafindan bildirilen rakamlara
gore hala dunya geneline gore dusuktur

* Prevelansin dustk olmasi HIV infeksiyonunu saptama, tedavi etme ve tedavi
basarisi acisindan belirlenen hedeflere ulasmak icin imkan saglar

* Turkiye genelinde, HIV tedavi ve izlemi dlinyadaki bir cok tlkeye gore cok iyi
durumdadir

* Ancak yeni vaka saptanmasi ve erken tani acisindan ciddi eksiklikler mevcuttur



Turkiye'de HIV Epidemiyolojisi
» Turkiye’de yillik HIV testi sayisi yuksektir

» Test stratejisi cogunlukla kan ve organ bagiscilarinin, kayith seks iscilerinin zorunlu
taranmasini ve evlilik 6ncesi ve cerrahi operasyonlar dncesinde yapilan testlerden
olusmaktadir

* Ancak; kilit toplum niteligi tasiyabilecek HIV temas riski yuksek bireylere veya
damar ici madde kullanicilari gibi gruplara herhangi bir 6zel erisim veya tarama
programi gelistirilmemistir

UNGASS Indicators Country Report. Turkey Ministry of Health: Reporting Period January 2006-December 2007 [internet]. Geneva: Joint United Nations
Programme on HIV/AIDS (UNAIDS) [erisim 7 Mart 2018]. http://data.unaids.org/pub/report/2008/turkey 2008 country_progress_report_en.pdf



Turkiye'de HIV Epidemiyolojisi

* Yapilan bir matematiksel modelleme calismasinda;

Turkiye'de 2020 yilinda HIV insidansinin 13.462 vaka
oldugu ve vakalarin %63'lUnun teshis edilemedigi S

1 1 icti Modeling the future of HIV in Turkey: Cost-effectiveness
ta h min ed I I m I§t| r analysis of improving testing and diagnosis
ri Erdogan, Fethi Calisir, Deniz Gokengin, Volkan Korten, Fehmi Tabak, Yesim T:

mine Yaylali [E], Zikriye Melisa Erdog
) ma




Turkiye'de HIV Epidemiyolojisi

e Turkiye'de eger gerekli onlemler
alinmaz ise HIV yeni vaka sayisinin & =

350

2040 yilina kadar %27 artacagi - | o 5
ggzso - ;zgg
£ 2200 w | 255 3
e 2040 yilinda HIV insidansinin i a8
376.889'a ve HIV prevelansinin = 11 I } { M { { { 0z
2.414.965 vakaya ulagacagi tahmin oaaasadJlddduNREREESEA
edilmistir CESRESEE8EBERSREESERERR S
mmm Number of diagnosed cases mmm HIV incidence HIV deaths

Yaylali E, Erdogan ZM, Calisir F, Gokengin D, Korten V, Tabak F, Tasova Y, Unal S, Ozelgun B, Ozcagli TG, Sahin T. Modeling the future of HIV in Turkey:
Cost-effectiveness analysis of improving testing and diagnosis. PLoS One. 2023 Jun 30;18(6):e0286254. doi: 10.1371/journal.pone.




Turkiye’de HIV Epidemiyolojisi

* Test ve teshis oranlarinin %50, %70
veya %90'a cikarilmasi durumunda;

20 yilda sirasiyla %32, %85 ve %97
oranlarinda olmak tzere 782.789,
2.059.399 ve 2.336.564 enfeksiyonun
onlenmesinin mumkun olacagi tahmin
edilmistir

2040

Total number of new HIV infections, 2020

2,500,000

2,000,000

1,500,000

1,000,000

500,000

5 9
6

Base Case: Projected  Low Scenario: If Medium Scenario: If High Scenario: If

new infections by percentage of percentage of percentage of
2030 at current diagnosed among  diagnosed among  diagnosed among
testing and HIV infected reaches HIV infected reaches HIV infected reaches
treatment levels 50% by 2024 70% by 2024 90% by 2024

B Number of new infections (2020 - 2040) ® HIV infections prevented (2020-2040) vs Base case

Yaylali E, Erdogan ZM, Calisir F, Gokengin D, Korten V, Tabak F, Tasova Y, Unal S, Ozelgun B, Ozcagli TG, Sahin T. Modeling the future of HIV in Turkey:
Cost-effectiveness analysis of improving testing and diagnosis. PLoS One. 2023 Jun 30;18(6):e0286254. doi: 10.1371/journal.pone.




Turkiye'de HIV Epidemiyolojisi

* Benzer sekilde yakin zamanda yapilan
baska bir calisma da ise;

Turkiye’ deki gizli vakalarla birlikte HIV
insidansinin 2025 yilinda 27.036 vaka
olmasi

2030 yilina kadar 2,9 kat artarak 105.202
vakaya ulasmasi 6ngorulmauastiar

‘Faylali and Erdogan BME indfectious Dissases (2025} 35:357 BMC |I1fE'CtiCI us Diseases
hitpe/tdolong 10011 2H7S-0Z5- 107188

Estimating HIV incidence in Turkiye: results =
from two mathematical models

Ernine Yala "M and Zikriye Melisa Erdogan




Turkiye'de HIV Epidemiyolojisi

* Modele gore, Turkiye'deki HIV
durumu ayni seviyede devam
ederse HIV ile yasayan kisi
sayisi 2030 yilinda yaklasik
500.000'e ulasacaktir

e Calismadaki geriye donuk
hesaplamalar ile su anki
tahmini tani orani %51 ve
tahmini tedavi orani ise %85
olarak alinmistir

Number of people in thousands
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Yaylali E, Erdogan ZM. Estimating HIV incidence in Turkiye: results from two mathematical models.
BMC Infect Dis. 2025 Mar 17;25(1):367. doi: 10.1186/s12879-025-10718-8.




HIV'de Gelecek Endiselerimiz

* Dlinya genelinde, sosyoekonomik ve maddi esitsizlikler, irkcilik, sémurgecilik,
damgalama, yasal ayrimcilik, cezalandirici yasalar, cinsiyet esitsizligi ve siddet gibi
sistemik esitsizlikler HIV salginini tetiklemeye devam etmektedir

* HIV ile yasayan bireyler icin stigma ve ayrimcilik, toplumsal damgalama, test
yaptirma ve tedaviye baslama oranlarini olumsuz etkilemektedir




HIV'de Gelecek Endiselerimiz

* DUsuk ve orta gelirli Glkelerde HIV testine, tedaviye ve korunmaya erisimde ciddi
esitsizlikler suirmektedir

* Bu durum, epideminin lokal odaklar halinde yayilmasina neden olabilmektedir

* Yine benzer llkelerde tedaviye kesintisiz erisim saglanamamasi halinde direncli
suslar ve komplikasyonlari arttiracak, epidemiyolojik yuk buylyecektir



Turkiye’ve Ozgl Endiseler

* Gizli vaka sayisi: Test yaptirmayan, tani almayan ve saglik sistemine ulasamayan
bireyler nedeniyle gercek vaka sayisinin resmi rakamlarin cok tGzerinde olmasi
muhtemeldir. Burada hem bilgi ve farkindalik azligi hem de damgalama kaygisina
bagli nedenler mevcuttur

* Geng nuifus ve riskli davranislar: 25-29 ve 30-35 yas grubu bireylerde yogunlasan
veni vaka sayilarina bakildiginda bu gruplarda farkindalik ve bilgi ek5|kI|g| yeni
enfeksiyonlarin artmasina yol agcmaktadir




Turkiye’ve Ozgl Endiseler

e Go¢ ve mobil niifus: gocmen nifus, mevsimlik isciler ve turist hareketliligi HIV
kontrolinu karmasiklastirabilir

* Bolgesel Farkhliklar: istanbul, Ankara ve izmir gibi biyuk sehirler, yeni vakalarin
yogunlastigi merkezler olarak dne ¢cikmaktadir; kirsal bolgelerde farkindalik ve test
erisimi daha dusuk seviyededir. Ayrica toplumsal baski ve ayrimciliga maruziyet
orani da daha yuksektir



Onleme Stratejileri

* Egitim ve Farkindalik: Ozellikle genc nifus, gécmen topluluklar ve risk altindaki
gruplar icin kapsamli, bilimsel temelli cinsel saglik egitimi buyik onem
tasimaktadir. Egitimin, sadece bilgi aktarimi degil, ayni zamanda davranis
degisikligi olusturmayi! hedeflemesi gerekmektedir

* Giivenli Cinsel iliski Uygulamalari: Kondom kullaniminin yayginlastiriimasi,
Ucretsiz ve kolay erisilebilir prezervatif dagitimi ve kondomun damgalama
olmaksizin temin edilebilmesi dnceliklidir

e Zarar Azaltma Yaklasimlari: Enjeksiyon yoluyla madde kullanan bireyler icin temiz
enjektor temini ve degisim programlarinin uygulanmasi bulas riskini azaltmaktadir



Onleme Stratejileri

* Erken Tani ve Tarama Programlari: HIV test hizmetlerinin yayginlastiriimasi,
Ozellikle de anonim ve Ucretsiz test merkezlerinin artirilmasi, bulasin erken
donemde tespit edilmesini saglar

* Gebelerde HIV Testi: Gebelikte HIV taramasi standart saglk hizmetlerinin
ayrilmaz bir parcasi olmali, boylece dikey bulasin 6nlenmesi saglanmalidir




Onleme Stratejileri

* Antiretroviral Tedaviye (ART) Erisim: HIV ile yasayan bireylerin erken donemde
tedaviye baslamasi hem bireysel saglik yarari, hem de toplum genelinde bulas
zincirini kirmayi saglar

* Tedaviye Uyumun Desteklenmesi: Psikososyal destek programlari, damgalama ile
mucadele, sosyal hizmet mekanizmalari ve dijital saglik cozimleri tedaviye uyumu
artiran kritik araclardir

* Direng Takibi ve Guincel Tedavi Protokolleri: Antiretroviral tedavi rejimleri, direng
verileri isiginda strekli giincellenmelidir



Toplumsal ve Yapisal Onlemler

 Damgalama ve Ayrimcilikla Miicadele: HIV enfeksiyonunun kriminalize edilmesi
veya bireylerin toplumdan dislanmasi test ve tedaviye basvurmayi
engellemektedir. Bilgilendirilmis, desteklenmis ve tedaviye erisen bireyler toplum
sagligi acisindan risk olusturmazlar; tersine hastaligin kontrolinde rol oynarlar. Bu
nedenle hukuki ve politik dizenlemeler, insan haklari temelli bir yaklasimi
oncelemelidir

* Go¢ ve Milteci Politikalari: Hareketlilik ylksek risk faktorlerinden biridir. G6¢men
ve multeci topluluklarin HIV hizmetlerine esit erisimi givence altina alinmalidir

* Saghk Sisteminin Guiclendirilmesi: Entegratif, erisilebilir ve strdirulebilir HIV
hizmetleri icin saghk calisanlarinin sirekli egitimi, ulusal veri sistemlerinin
gluclendirilmesi ve uluslararasi is birlikleri kritik onemdedir



Bilimsel Yaklasim

* Molekiler Siirveyans: Genotip ve diren¢c mutasyonlarinin ulusal dizeyde takibi,
epidemiyolojik ve klinik stratejilerin gincellenmesini saglayacaktir

* Veri Odakl Politika Gelistirme: Hem global hem de Tlrkiye baglaminda
epidemiyolojik modeller, saglik politikalarinin planlanmasinda kullanilmalidir



HIV Epidemiyolojisi
* HIV salgininda hala ¢ok zorlu ve ¢6zllmesi gereken durumlar mevcuttur

 Hem koruyucu asilarin hem de kuratif tedavinin mtimkun olabilmesi uzun yillar
sonra sOz konusu olabilecek



Turkiye'de HIV Epidemiyolojisi

» Turkiye’de glicli ve kapsamli bir nleme programina ve HIV icin gelistirilmis test
stratejilerine acil ihtiya¢ oldugu goriulmektedir

* Kanita dayali, cok boyutlu, insan haklari odakli stratejiler gereklidir

* HIV vaka sayisi artisiyla micadele yalnizca biyomedikal degil, toplumsal ve yapisal
bir meseledir



TESEKKURLER
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