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ABSTRACT

BACKGROUND. After the increase in the number of new HIV infections observed since the second year of the
COVID-19 pandemic (since 2021), and following the influx of migrants from Eastern Europe, in 2023 there was
a decrease in the total number of HIV infections reported for epidemiological surveillance, both in the general
population and among migrants.

OBJECTIVE. The aim of the study was to assess the epidemiological situation of newly diagnosed HIV
infections, AIDS cases and deaths among AIDS cases in Poland in 2023 in comparison with trends observed in
preceding years.

MATERIAL AND METHODS. The analysis of the epidemiological situation was based on reports of newly
detected HIV and AIDS cases received from doctors/laboratories and the results of the annual survey of HIV
testing. A dataset on clients from the anonymous Voluntary Testing and Counselling (VCT) network was also
used, which anonymously collects epidemiological and behavioural data on people seeking testing.
RESULTS. In 2023 there were 2,404 HIV cases newly diagnosed in Poland (diagnosis rate 6.37/100,000),
including 612 cases among non-Polish citizens. The number of HIV infections decreased by 8.1% compared to
last year and increased by 68.5% compared to the median 2017-2021. The total number of AIDS cases was 177
(incidence 0.47/100,000). The HIV infection was most often detected in the age group 30-39 (35.3%) and among
men (74.3%). Among cases with known transmission route, 53.7% concerned MSM and 33.2% heterosexual
contacts.

CONCLUSIONS. In 2023, the number of newly diagnosed HIV infections decreased compared to the previous
year. This is likely due to a decrease in the number of reported infections among migrants. However, due to
the lack of information on nationality in a large proportion of registered cases, it is impossible to fully assess
whether the reduction in new diagnoses also applies to the Polish population.

Keywords: mumps, epidemic parotitis, epidemiology, Poland, 2023
STRESZCZENIE

WPROWADZENIE. Po wzroscie liczby nowych zakazen HIV, obserwowanym od drugiego roku pandemii
COVID-19 tj. od 2021 r. oraz po naptywie fali migrantéw z Europy Wschodniej, w 2023 roku odnotowano spa-
dek catkowitej liczby zakazen HIV zgloszonych do nadzoru epidemiologicznego zaréwno w populacji ogolne;j,
jak i w populacji migrantow.

CEL. Celem pracy byta ocena sytuacji epidemiologicznej nowo wykrytych zakazen HIV, zachorowan na AIDS
oraz zgonow 0sob chorych na AIDS w Polsce w roku 2023 w odniesieniu do wczesniejszych lat.

MATERIAL I METODY. Oceng¢ sytuacji epidemiologicznej przeprowadzono na podstawie zgloszen nowo
wykrytych przypadkow HIV/AIDS pochodzacych od lekarzy i/lub z laboratoriéw oraz ankiety dotyczacej licz-

* The work was carried out as part of task No. BE-1.2025 / Praca zostala wykonana w ramach zadania nr BE-1.2025
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by badan przesiewowych w kierunku HIV. Wykorzystano rowniez zbiér danych klientow punktéw konsul-
tacyjno-diagnostycznych (PKD), ktére w sposdb anonimowy zbieraja dane epidemiologiczne i behawioralne
dotyczace osob zglaszajacych si¢ na badanie.

WYNIKI. W 2023 roku w Polsce rozpoznano zakazenie HIV u 2 404 0s6b (wskaznik rozpoznan 6,37/100 000),
w tym u 612 obcokrajowcow. Liczba zakazen HIV zmniejszyta si¢ w porownaniu z rokiem poprzednim o 8,1%,
natomiast w porownaniu z mediang (2017-2021) byta wigksza o 68,5%. Ogotem u 177 oséb rozpoznano AIDS
(zapadalno$¢ 0,47/100 000). Najwiecej zakazen HIV stwierdzono u os6b w wieku 30-39 lat (35,3%) oraz u me¢z-
czyzn (74,3%). Wsrod osob ze znang drogg transmisji zakazenia, najwigcej nowo rozpoznanych zakazen HIV
zgloszono wérdd mezezyzn MSM (53,7%) oraz osob zakazonych poprzez kontakty heteroseksualne (33,2%).
WNIOSKI. W 2023 roku liczba nowo rozpoznanych zakazen HIV zmniejszyla si¢ w poréwnaniu z poprzednim
rokiem. Prawdopodobnie jest to zwigzane ze zmniejszeniem si¢ liczby zgloszen dotyczacych zakazen wsrdd
migrantow, jednak z powodu braku informacji o narodowosci w duzej czesci rejestrowanych przypadkdw, nie

mozna w petni oceni¢ czy zmniejszenie liczby nowych rozpoznan dotyczy réwniez populacji polskie;.

Stowa kluczowe: swinka, nagminne zapalenie przyusznic, epidemiologia, Polska, 2023 rok

INTRODUCTION

According to the ECDC report, there were 24,731
new HIV infections in 30 EU/EEA countries in 2023
(diagnosis rate 5.3 per 100,000 population) (1). The
highest diagnosis rate was reported in Malta (21.0; 114
HIV infections), Cyprus (17.6; 162 HIV infections) and
in Ireland (17.3; 911HIV infections), while the lowest in
Slovenia (2.1, 44 HIV infections) and in Austria (2.1;
194 HIV infections). Diagnosis rate above 10/100,000
inhabitants was registered in 6 countries. In Poland
such rate was 6.0, slightly higher than this rate in
EU/EEA (5.3/100,000). Above 46% of infections were
registered among men who had sexual contact with men
(MSM). This is the main transmission route in most
countries in Western and Central Europe, according
to WHO European region.While in Eastern European
countries the dominant group are infections among
heterosexual individuals — more than 75%, and among
injecting drug users — 18.4%.

Since 1985, when the epidemiological surveillance
of HIV/AIDS was implemented until the end of 2024
year in Poland, it was registered HIV infection among
35,170 people, 4,383 cases of AIDS, and 1,524 deaths of
people with AIDS.

The aim of the study was to assess the epidemiological
situation of HIV infections and AIDS, and deaths
of people with AIDS in 2023 in Poland compared to
previous years (2) and also to assess the influence of
people from Ukraine, on the HIV/AIDS epidemiological
situation in Poland.

MATERIAL AND METHODS

The assessment of the HIV epidemiological situation
in 2023 was based on the results of the analysis of newly
detected HIV infections and AIDS diagnoses — provided
by doctors (ZLK-4 form) and/or laboratories (ZLB-
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WSTEP

Wedtug raportu ECDC, w 30 krajach UE/EOG
w 2023 roku odnotowano 24 731 nowych zakazen
HIV (wskaznik nowych rozpoznan 5,3 na 100 000
mieszkancow) (1). Najwyzszy wskaznik odnotowano
na Malcie (21,0; 114 zakazen HIV), na Cyprze (17,6;
162 zakazenia HIV) i w Irlandii (17,3; 911 zakazen
HIV), a najnizszy w Stowenii (2,1; 44 zakazenia HIV)
oraz w Austrii (2,1; 194 zakazenia HIV). Wskaznik
powyzej 10/100 000 mieszkancow zarejestrowano
w 6 krajach. W Polsce wskaznik ten wynidst 6,0, wigc
byl wyzszy niz wskaznik nowych rozpoznan dla UE/
EOG (5,3/100 000). Ponad 46% zakazen rejestrowa-
nych jest wérod mezczyzn majacych kontakty sek-
sualne z me¢zczyznami (MSM). Jest to gtdwna droga
transmisji w wiekszosci krajow Europy Zachodniej
i Srodkowej wedtug podziatu regionalnego WHO.
Natomiast w krajach Europy Wschodniej dominujaca
grupa sg zakazenia wsrod osob heteroseksualnych —
ponad 75%, oraz wsérdd osob przyjmujacych narkotyki
w iniekcjach — 18,4%.

Od wdrozenia nadzoru epidemiologicznego nad
HIV/AIDS w 1985 r. do konca 2024 r. w Polsce za-
rejestrowano zakazenie HIV u 35 170 osob, 4 383 za-
chorowania na AIDS oraz 1 524 zgony osob chorych
na AIDS.

Celem opracowania jest ocena sytuacji epidemio-
logicznej zakazen HIV i zachorowan na AIDS oraz
zgondéw 0so6b chorych na AIDS w 2023 r. w Polsce,
w porownaniu z poprzednimi latami (2), a takze ocena
wplywu migracji os6b z Ukrainy na sytuacje epide-
miologicznag HIV/AIDS w Polsce.

MATERIAL I METODY
Oceng sytuacji epidemiologicznej HIV w 2023 r.

oparto na wynikach analizy zgloszen nowo wykry-
tych zakazen HIV i zachorowan na AIDS przekaza-
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3 form) to the State Sanitary Inspection and verified
at the end of December 2024. Newly reported cases
were classified according to the HIV and AIDS case
definition for epidemiological surveillance established
by the Decision of the European Commission of 19
March 2002 (3) (under Decision No 2119/98/EC of the
European Parliament and of the European Council).
Additional information on the number of HIV screening
tests performed in Poland in 2023 and positive
confirmatory test results come from a voluntary survey
carried out annually among laboratory managers (4).
The questionnaire collects aggregated data on the
characteristics of people undergoing testing, e.g. gender,
age group and place of testing. The number of deaths
due to diseases caused by HIV (ICD-10 codes: B20 —
B24) in 2023 comes from the Central Statistical Office
).

Anonymous data from Voluntary Testing and
Counselling (VCT) dataset was also used. The activities
ofthe VCT network are coordinated by the National AIDS
Center, which collects epidemiological and behavioral
data on people who want to run test. In 2023, there were
29 VCT in Poland (6). It should be emphasized, that there
is no limit to test repetitions, it means one person can
do test anonymously repeatedly in year. VCT perform
screening tests (IV generation immunochemical tests in
laboratory or rapid tests), which, in case of a reactive
result, are sent for confirmatory test, for eg. Western-
blot or PCR.

Due to the inability to exclude multiple testing of the
same person, we summarize these data as the number
of tests performed, not the number of people examined
in a given year.

In this manuscript, the term foreigner refers to
individuals with non-Polish citizenship, including both
EU and non-EU citizens, regardless of residence status
(permanent, temporary, refugee, or undocumented).
This term is used interchangeably with persons of non-
Polish citizenship. Individuals with missing nationality
data are referred to as persons of unknown nationality.

RESULTS AND DISCUSSION

HIV screening tests in 2023 year. In 2023, a total of
at least 1,052,003 HIV screening tests were performed
on Polish citizens (Table I). The testing rate was 28
tests per 1,000 inhabitants, and after excluding tests
performed routinely on blood donor candidates, the rate
decreased to about 11 tests per 1,000 inhabitants. The
number of HIV screening tests performed was almost
19% lower compared to 2022 year. Data regarding to the
number of HIV tests were provided by 170 laboratories
from the whole country. Generally, the frequency of
detection HIV infection in lab test among Polish citizens
was 0.22 per 100 performed tests, and after excluding

nych przez lekarzy (formularz ZLK-4) i/lub kierowni-
kow laboratoriow (formularz ZLB-3) do Panstwowe;j
Inspekcji Sanitarnej i zweryfikowanych do konca
grudnia 2024 roku. Nowo wykryte przypadki kla-
syfikowane s3 zgodnie z definicjg przypadku HIV
i AIDS wykorzystywang do celow nadzoru epidemio-
logicznego zgodnie z Decyzja Komisji Europejskiej
z dnia 19 marca 2002 roku (3) (na podstawie Decy-
zji No 2119/98/EC Parlamentu Europejskiego i Rady
Europejskiej). Dodatkowe informacje o liczbie wyko-
nanych badan przesiewowych w kierunku zakazenia
HIV w Polsce w 2023 r. oraz dodatnich wynikéw te-
stow potwierdzenia pochodza z wypekianej dobro-
wolnie ankiety przeprowadzanej corocznie w labora-
toriach, ktore wykonujg badania w kierunku HIV (4).
W ankiecie zbierane sa dane zagregowane, w podziale
na ple¢, grupy wieku badanych oséb oraz miejsce wy-
konania badania. Informacje o liczbie zgondéw z powo-
du choroby wywotywanej przez HIV (kody ICD-10:
B20 — B24) w 2023 r. pochodzg z Gtéwnego Urzedu
Statystycznego (5).

Wykorzystano réwniez zbior danych klientow
punktéow  konsultacyjno-diagnostycznych  (PKD).
Dziatalno$¢ sieci PKD jest koordynowana przez Kra-
jowe Centrum ds. AIDS, ktore zbiera dane epidemio-
logiczne i behawioralne dotyczace oséb zglaszajacych
si¢ na badanie. W 2023 r. w Polsce funkcjonowato 29
PKD (6). Nalezy zwrdci¢ uwagg, ze nie ma limitu co
do powtarzania badan w PKD, to znaczy, ze jedna oso-
ba moze zbada¢ si¢ anonimowo wielokrotnie w cig-
gu roku. W PKD wykonywane sg testy przesiewowe
(immunochemiczne IV generacji w laboratoriach lub
szybkie testy), ktore w przypadku wyniku reaktywne-
g0 sg wysylane na test potwierdzenia np. Western-blot
lub PCR.

Z uwagi na brak mozliwosci wykluczenia wielo-
krotnego badania tych samych osob, dane te podsumo-
wujemy jako liczbe wykonanych testow, a nie liczbe
0s6b przebadanych w danym roku.

W danych z nadzoru epidemiologicznego w odnie-
sieniu do osob, ktore nie posiadaja polskiego obywa-
telstwa, ale zostaly zgloszone z znang narodowoscia,
w artykule stosuje si¢ okreslenie: obcokrajowcy, co
obejmuje: obywateli UE 1 spoza UE, osoby z prawem
statego lub tymczasowego pobytu, uchodzcow, oso-
by przebywajace legalnie Iub nielegalnie. Termin jest
uzywany zamiennie z wyrazeniem: osoba posiadajaca
obywatelstwo inne niz polskie. W odniesieniu do 0osob
z brakiem danych dotyczacych narodowosci przyjeto
okreslenie: osoby o nieznanej narodowosci.

WYNIKI I ICH OMOWIENIE

Badania przesiewowe w kierunku HIV w 2023
roku. W roku 2023 wykonano ogotem 1 052 003 testy

635



HIV infections and AIDS in Poland in 2023

Zakazenia HIV 1 zachorowania na AIDS w Polsce w 2023 1.

candidates for blood donors, the frequency increased
to 0.54 per 100 tests. The highest frequency compared
to other groups was recorded among prisoners (9.84
per 100 tests), and among people tested from drug
treatment centers (2.13 per 100 tests) (Table I). From
all laboratories, which took part in questionnaire
prepared by NIPH NIH — NRI (without testing among
blood donors), 133 laboratories (78.2%) reported the
number of tests aggregated by gender. Among those
laboratories that submitted a distribution of test by
gender, tests performed among females constituted the
majority compared to test among men, 68.8% (190,266
women/276,600 people with known gender) and
31.2% (86,334 men/276,600 people with know gender)
respectively, however, the frequency of positive results
was higher in men compare with woman (1.86 vs. 0.28
per 100 tests) respectively. Overall, 4.9% of tests among
women were reported as tests among pregnant women

Table I. Testing for HI'V in Poland in 2023

przesiewowe w kierunku zakazenia HIV u obywateli
Polski (Tab. I). Wskaznik testowania wyniost 28 te-
stow na 1 000 mieszkancow, a po wykluczeniu testow
wykonywanych rutynowo u kandydatéw na dawcow
krwi, wskaznik zmniejszyt si¢ do okoto 11 testow
na 1 000 mieszkancow. Liczba wykonanych testow
przesiewowych w kierunku HIV byta nizsza o pra-
wie 19% w poréwnaniu z 2022 r. Informacje o licz-
bie wykonanych badan w kierunku HIV uzyskano ze
170 laboratoriow dziatajacych na terenie catego kra-
ju. Ogodlem czestos¢ wykrywania HIV w badaniach
obywateli polskich wyniosta 0,22 na 100 badan, na-
tomiast po wykluczeniu badan wsréd dawcow krwi,
czestos¢ wykrywania HIV wzrosta do 0,54 na 100
badan. Najwyzsza czgstos¢ w pordwnaniu z innymi
grupami odnotowano wsréd wigzniow i osadzonych
w aresztach (9,84 na 100 badan) oraz w badaniach
0s6b z osrodkéw dla 0soéb uzaleznionych (2,13 na 100

Tabela I. Badania na obecnos¢ przeciwciat anty-HIV w Polsce w 2023 roku

. Reported number of tests
Testing for HIV o .
Total HIV positive Frequency

Blood donations centre Blood donors 637 071 42 0.007
Primary care clinic 51 697 250 0.48

ir;iecci:l(i);scclliilslei:gsses clinics and other 20 285 30 039

Testing site or reason for Sexually transmitted infection clinics 2270 4 0.18
testing (without blood Drug treatment centers 94 2 2.13
donors, without other | General hospitals 45918 511 1.11

citizenship) Medical staff 1252 0 -
Pregnancy care centers 9315 0 -

Prisons 386 38 9.84

Other / unknown™ 283 715 1 349 0.48

Gender (without blood | Women 190 266 524 0.28
donors, without other Men 86 334 1603 1.86
citizenship) Unknown 138 332 107 0.08

0-14 years 2107 15 0.71

15-18 years 1 658 17 1.03

19-24 years 12 896 109 0.85

Age (without blood 25-34 years 56 260 492 0.87
donors, with other 35-44 years 38982 849 2.18
citizenship) 45-54 years 15 382 322 2.09
55-64 years 9615 77 0.80

65+ years 13 420 19 0.14

Unknown 264 612 334 0.13

Citizenship Polish citizens (without blood donors) 414 932 2234 0.54
Polish citizens (with blood donors) 1 052 003 2276 0.22

Foreigners 2491 270 10.84

* Number of positive tests with respect to number of screening tests (per 100 tests)

** Tests from VCT were included in other category
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— 9,315 tests, however, due to the voluntary nature of
data reporting by laboratories, the number of tests
among pregnant women may be underestimated. Data
regarding the age of tested individuals were provided
by 95 laboratories (55.9%). Among those laboratories
that submitted a distribution of tests by age, most of the
tests were recorded in the 25-34 age group - over 37%
and in the 35-44 age group — 25.9%, but the frequency
of positive tests was highest in the age group 35-44
years (2.18 per 100 tests) and among 45-54 age group
(2.09 per 100 tests). The frequency of positive results
was twice as high as in the previous year among young
people aged 15-18 — 1.03 per 100 tests. At a similar level,
the frequency of positive results was maintained in the
age groups: 19-24 years and 25-34 years (0.85 and 0.87
per 100 tests, respectively) and in the age group: 55-64
(0.80 per 100 tests) (Table I). In 2023 year, 2,491 tests
were carried out for people who are citizens of another
country, but who are staying in Poland. Compared to
the previous year, there was a significant decrease in
the number of tests among foreigners — almost 3-times,
however, the frequency of positive outcomes increased
significantly (from 1.85 to 10.84 per 100 tests).

Data on the number of screening tests performed in
Poland concern the number of tests performed. These
are aggregated data and duplicates cannot be excluded,
which means that the number of positive tests may
not fully correspond to the number of newly detected
infections reported in routine surveillance.

HIV screening tests among Voluntary Testing and
Counselling (VCT) clients and positive tests in 2023
year. In 2023, about 37,123 HIV tests were performed
among anonymous Voluntary Testing and Counselling
(VCT) clients!, including 27,357 screening tests sent to
medical laboratories and/or 11,348 rapid diagnostic tests
performed directly at the VCT. Compare to previous
year about 5,070 more tests were done.

In 2023 HIV infection was diagnosed in 456 cases
by confirmatory test (the frequency of positive test was
1.59 per 100 tests), less by 73 cases (13.8%) than in 2022
year. The highest frequency of positive tests (48.65)
was noticed among clients who declared that they done
test for HIV in past and it was positive. Another group
of people with a high frequency of positive test results
were people who injected drugs in last 12 months
(7.69) and among injecting drug users in general (4.23).
Among persons of citizenship other than Polish, the
frequency of positive results was 2 times higher (2.50 vs
1.08). Especially high value of rate was noticed among
clients with a history of another sexually transmitted
infection (STI) in the past, including people with HCV
(9.43), unspecified urethritis (8.16), syphilis (7.59), HBV

' Note: The number of tests may differ slightly from the data presented
in the reports from the VCT presented by National AIDS Centre due to
differences in the selection of the sample for data analysis.

badan) (Tab. I). Sposrod wszystkich laboratoriow bio-
racych udzial w ankiecie przygotowanej przez NIZP
PZH - PIB (poza badaniami wsrdéd dawcow krwi), 133
(78,2%) podato liczbe wykonanych testow w podzia-
le na ple¢ badanych oséb. Wsrod laboratoriow, ktoére
przestaty rozktad badan wedtug pici, badania wsrod
kobiet stanowity wigkszo$¢ w poréwnaniu z badania-
mi wérdd mezezyzn, odpowiednio 68,8% (190 266 ko-
biet/276 600 0sdb ze znang ptcig) i 31,2% (86 334 mez-
czyzn/276 600 osob ze znang picig), jednak czestosé
dodatnich wynikéw byta wigksza u mezczyzn w po-
rownaniu z kobietami (odpowiednio 1,86 vs 0,28 na
100 badan). Prawie 4,9% badan wsrod kobiet raporto-
wano jako badania kobiet w czasie cigzy — 9 315 testy,
jednak z uwagi na dobrowolnos$¢ raportowania danych
przez laboratoria, liczba testow wsrod kobiet w cigzy
moze by¢ zanizona. Dane dotyczace wieku badanych
0s0b byly dostgpne w 95 laboratoriach (55,9% ogo-
tu). Wérdd tych laboratoriow, ktore przestaty rozktad
badan wedtug wieku, najwiecej badan odnotowano
w grupie wieku 25-34 lata — ponad 37% oraz w grupie
35-44 lata — 25,9%, natomiast czesto$¢ dodatnich wy-
nikéw byla najwieksza wsrod osob w wieku 35-44 lat
(2,18 na 100 testow) oraz w grupie osob w wieku 45-54
lat (2,09 na 100 badan). Dwa razy wicksza czestos¢
wynikow dodatnich, w poréwnaniu z rokiem poprzed-
nim, odnotowano wsrdd osob mtodych w wieku 15-18
lat — 1,03 na 100 badan. Na zblizonym poziomie czg¢-
stos¢ wynikow dodatnich utrzymywata si¢ w grupach
wieku: 19-24 lata i 25-34 lata (odpowiednio 0,851 0,87
na 100 testow) oraz wsrod osob w wieku 55-64 lata
(0,80 na 100 testow) (Tab. I). W roku 2023 wykona-
no 2 491 testow u osob bedacych obywatelami innego
kraju, ale przebywajacych na terenie Polski. W poréw-
naniu z rokiem poprzednim, nastgpil wyrazny spadek
liczby badan wsrdd cudzoziemcow, prawie 3-krotny,
natomiast znacznie wzrosta czgstos¢ wynikow dodat-
nich (z 1,85 do 10,84 na 100 badan).

Dane dotyczace liczby wykonanych badan przesie-
wowych w Polsce dotycza liczby wykonanych testow.
Sa to dane zagregowane i nie mozna wykluczy¢ dupli-
katéw, co powoduje, ze liczba dodatnich testow moze
nie do konca odpowiadac liczbie nowo wykrytych za-
kazen zgtoszonych w rutynowym nadzorze.

Badania przesiewowe w kierunku HIV wsrod
klientow punktéow konsultacyjno-diagnostycznych
(PKD) oraz wyniki dodatnie w 2023 roku. W roku
2023 w punktach konsultacyjno-diagnostycznych
wykonano 37 123 testy w kierunku zakazenia HIV',
w tym 27 357 testow przesiewowych wystanych do ba-
dania w laboratoriach medycznych i/lub 11 348 szyb-
kich testow diagnostycznych, wykonywanych bezpo-

' Uwaga: Liczba testbw moze nieznacznie r6zni¢ si¢ od danych

prezentowanych w raportach z PKD z KC ds. AIDS w wyniku réznic
w doborze proby do analizy danych.
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(5.56), gonorrhea (1.76) or Chlamydia trachomatis
(1.07) in questionnaires (Table II). Injectable drug users,
according to clients declaration, concerns 1% of VCT
clients (307 respondents / 37,123 VCT’s clients ), among
whom 38.1% declare they used injecting drugs in the
last year (117 declared they actively used drugs in the
last 12 months, per 307 people, who declared they used
drugs generally). Injecting drug use was indicated by
13 cases with positive tests. It took place in the last 12
months (69.2%). 47.9% of clients declared that they had
previously tested for HIV, while among positive tests,
the percentage of previously tested was higher, and it
was 63.7%. Over 24.8% of respondents (72/290 tested
previously) admit that the previous test they performed
was already positive, so they know their positive HIV
status when they go to VCT for testing. (Table II).
This information based on the client’s declaration only,
therefore, sometimes people who declared a positive
result in the past may not currently have confirmed test,
e.g. a person undergoing treatment may currently have
a non-reactive result despite declaring a positive result
in the past or may have provided information about
a positive result, but performed with a screening test,
which was not later confirmed.

Thehighesttestrate wasnoticedin Mazowieckie (2.94
per 1,000 inhabitants) and Dolnoslaskie voivodeships
(1.83 per 1,000 inhabitants), while the highest frequency
of positive results was recorded in Slaskie voivodeship
(4.41 per 100 tests) (Fig. 1A). The frequency of positive
results for Poland was 1.23 while in the 10 voivodeships
the frequency was higher (Fig. 1B).

People who declared they know about their infections
(poitive test results in the past) among VCT clients
diagnosed in 2023, represented 16% (72/456 all clients
with positive results). However, the vast majority were
still people with the new diagnosis, who were unaware
about their infections. (Table II).

HIV infections in 2023 year. In 2023 in Poland, HIV
was diagnosed in 2,404 people (diagnosis rate was 6.37
per 100,000 inhabitants), i.e. less by 211 cases (8.1%)
than in 2022, and more by 68.5% of cases compared to
the median for 2017-2021. Over 9.3% of newly detected
cases of HIV infection (224 cases) were reported with
delay, in 2024. This means on shortage in time needed
for registration for cases recognized in 2023 compared
to the previous year (in 2022 notifications made in
the next calendar year from diagnosis, accounted for
approximately 21.7% of all diagnoses) (Table III).
Compared to the 2022 year, in 2023 year, the number
of newly detected HIV infections among foreigners
staying in Poland decreased by 19.6% (from 761 cases in
2022 to 612 cases in 2023). Of all cases among persons
of citizenship other than Polish, in 2023 HIV infections
were detected among 310 men and 301 women. As in
previous year the most numerous group were Ukrainian

638

$rednio w punkcie. W porownaniu do ubiegtego roku
wykonano o 5 070 wigcej testow.

Wsrod wszystkich wykonanych w 2023 r. testow,
zakazenie HIV testem potwierdzenia rozpoznano
w 456 przypadkach (czestos¢ wynikdéw dodatnich wy-
niosta 1,59 na 100 wykonanych badan), to o 73 przy-
padki (13,8%) mniej niz w 2022 r. Najwigkszg czestos¢
(48,65) dodatnich wynikow odnotowano wsrod klien-
tow, ktorzy deklarowali, ze wykonali w przesztosci
test na HIV 1 byt on pozytywny. Kolejng grupg osob
z wysokg czestoscig dodatnich wynikow byly osoby,
ktore przyjely narkotyki droga iniekcji w ostatnich
12 miesigcach (7,69) oraz uzytkownicy narkotykow
ogdlem — (4,23). Wsrod osob innego obywatelstwa niz
polskie, czestos¢ wynikow dodatnich byta 2-krotnie
wyzsza (2,50 vs 1,08). Szczegdlnie wysokie wartosci
wskaznika wystgpity u klientow, ktérzy deklarowali
rozpoznanie u nich réwniez innej choroby przeno-
szonej droga plciowa (STI) w przesztosci, zwlaszcza
u osé6b z HCV (9,43), zapaleniem cewki moczowej
(nieokreslonym) (8,16) oraz kilg (7,59), HBV (5,56),
rzezaczka (1,76) lub Chlamydiq trachomatis (1,07)
(Tab. II). Iniekcyjne przyjmowanie narkotykéw we-
dhug deklaracji respondentow, dotyczylo 1% klientow
PKD, u ktérych wykonano test na HIV (307 badanych
/ 37 123 klientéw PKD), w tym do stosowania ich ta
droga w ostatnim roku przyznawato si¢ 38,1% osob
(117 deklarowato, ze aktywnie stosowato narkotyki
w ostatnich 12 miesigcach, na 307 oséb, ktore deklaro-
waly przyjmowanie narkotykéw droga iniekcji w ogo-
le). Natomiast w przypadku testoéw z dodatnim wyni-
kiem, iniekcyjne przyjmowanie narkotykéw wskazato
13 badanych. Ich przyjecie mialo miejsce w czasie
ostatnich 12 miesi¢cy u 69,2% o0so6b. Wykonywanie te-
stu w kierunku HIV w przesztosci deklarowato 47,9%
klientow, natomiast analizujac testy z wynikiem do-
datnim, odsetek weczesniej badanych byt wyzszy i wy-
nosit 63,7%. Jednoczesnie ponad 24,8% (72/290 ba-
danych wczesniej) przyznato, ze poprzedni test, ktory
wykonywali byt dodatni, a wigec znali swoj status se-
rologiczny w momencie ponownego wykonania testu
w PKD (Tab. II). Informacja ta opiera si¢ wytacznie
na deklaracji klienta, dlatego czasami osoby, ktore
zdeklarowaty wynik dodatni w przesziosci mogty
mie¢ niepotwierdzony wynik testu obecnie np. osoba
w trakcie leczenia obecnie moze mie¢ niereaktywny
wynik mimo deklaracji wyniku dodatniego w prze-
sztosci lub przekazala informacje o wyniku dodatnim,
ale w tescie przesiewowym, ktory nie zostal pozniej
potwierdzony.

Najwigkszy wskaznik liczby testow przesiewo-
wych odnotowano w woj. mazowieckim (2,94 na 1 000
mieszkancow) i dolnoslaskim (1,83 na 1 000 miesz-
kancow), natomiast najwigkszg czestos¢ wynikow do-
datnich zarejestrowano w wojewodztwie $laskim (4,41
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Table II. Characteristics of HIV tests results among clients from VCT centers in Poland in 2023. A positive result indicates
a positive confirmatory test result (e.g. Western Blot)

Tabela II. Charakterystyka wynikow testow wykonanych wsréd klientow PKD w Polsce w 2023 roku. Wynik dodatni
oznacza wynik dodatni testu potwierdzenia (np. Western Blot)

All tests Positive test
Tests for HIV (N=37123) results (n=456) | Frequency”
N % n %

Men 24 674 66.5 394 86.4 1.59
Gender Women 12 382 334 62 13.6 0.50

unknown 67 0.2 0 - -
< 18 years 514 1.4 5 1.1 0.97
19-24 years 10 280 27.7 79 17.4 0.77
25-34 years 15510 41.8 180 393 1.15
A 35-44 years 7 240 19.5 132 29.0 1.82

e

£ 45-54 years 2 642 7.1 45 9.9 1.70
55-64 years 631 1.7 8 1.8 1.27
> 65 years 285 0.8 7 1.5 2.46

unknown 21 0.1 0 - -
» . Polish citizens 33 327 89.8 361 79.1 1.08

Citizenship -
Foreigners 3796 10.2 95 20.9 2.50
sexual contacts only with men 9396 48.7 224 70.4 2.38
Sexual behaviours among sexual contacts both with men and
men who had sexual 1 650 8.6 40 12.6 2.42
. women
contact in last 12 m

sexual contacts only with women 7 805 40.5 47 14.8 0.60
sexual contacts only with men 7963 86.4 38 927 0.48

Sexual behaviours among -
women who had sexual sexual contacts both with men and 760 23 0 i i

contact in last 12 m women

sexual contacts only with women 315 3.4 3 7.3 0.95

L PWID (people who inject drugs) 307 0.8 13 2.9 4.23

Injecting drug use —

—injection < 12 m 117 38.1 9 69.2 7.69

Pregnancy @mong | r.\0.) 241 1.9 1 1.6 0.41

women)

| No 19 324 52.1 165 36.3 0.85

foston HIV atleastone ['yes 17798 | 479 | 200 | 637 1.63
“previous test was positive (,;+) 148 0.8 72 24.8 48.65

No, declaration from clients 28 245 76.1 335 73.6 1.19

Yes, declaration from clients 2 470 6.7 64 14.1 2.59

syphilis 580 235 44 68.8 7.59

gonorrhoea 569 23.0 10 15.6 1.76

Other ST di chlamydia 373 15.1 4 6.3 1.07

ther iseases -
recongizned in the past genital herpes 123 >0 0 - -

non-gonococcal urethritis 49 2.0 4 6.3 8.16

HBV 36 1.5 2 3.1 5.56

HCV 53 2.1 5 7.8 9.43

HPV 581 235 3 4.7 0.52

other 414 16.8 4 6.3 0.97

*Number of positive tests with respect to number of screening tests (per 100 tests)
" One person could be tested multiple times
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1,05 204
0,28

0,74 0,26

Fig. 1A. Screening test rate in VCT per 1000 inhabitants in
Poland in 2023 year, by voivodeship

Ryc. 1A. Wskaznik liczby testow przesiewowych w PKD na
1000 mieszkancéw w Polsce w roku 2023, wg. wojewodztw

citizens — 530 cases. Approximately 44% of these cases
were previously diagnosed in Ukraine (234/530 cases).
Among all foreigners with a known transmission route
of infection, the most numerous groups were people
infected by heterosexual contact — 110 cases.

The voivodeship with the highest number of newly
detected HIV infections in 2023 was Mazowieckie
— 494 cases (diagnosis rate was 8.97 per 100,000),
the lowest number of new HIV infections was
Swictokrzyskie — 7 cases (0.60 per 100,000). Compared
to 2022, higher number of cases were noticed in: Slqskie,
Pomorskie, Opolskie, Warminsko-Mazurskie and
Podkarpackie voivodeships. (Table III). A particularly
significantincrease was noticed in Slaskie and Pomorskie
voivodeships. The other voivodeships recorded
a decrease in the number of new HIV infections. HIV
infection was most often registered in the age group
between 30 and 39 years — 848 cases (35.3%). 52 people
infected with HIV (2.2%) were detected in person under
20 years of age, including three infants, two children
aged 1-2, ten children aged 6-12, 5 cases in 13-15 years,
and 32 cases in 16-19 years old. HIV infections in 2023
in Poland concern mainly men — 1,785 cases (74.3%
of the total), but there were 600 new HIV infections
diagnosed among women (25.0%) also. The highest
percentage of HIV infections among women was in
the Opolskie voivodeship (37.7%), and the lowest was
in Swigtokrzyskie voivodeship (14.3%). In Matopolskie
voivodeships, a high percentage of missing data on the
gender and age of the diagnosed people was recorded
(5.2% and 20.5% respectively). These reports came
from laboratories (Table IV).

Table V summarizes the newly detected HIV
infections in different regions in Poland in 2023,
according to the probable transmission route. As
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1,01

0,52 44
0,91 I
1,29
1,00
0,37
0,42 £.52
1,36
1,58 1,50

Fig. 1B. Frequency of positive results in VCT in Poland in
2023 year (per 100 tests)

Ryc. 1B. Czestos¢ wynikow dodatnich w PKD w Polsce,
w roku 2023 (na 100 badan)

na 100 badan) (Ryc. 1A). Czesto$¢ wynikow dodatnich
dla Polski ogotem wyniosta 1,23, przy czym wigksze
wartosci odnotowano w 10 wojewodztwach (Ryc. 1B).
Osoby, ktére deklarowaty, ze wiedzg juz o swoim za-
kazeniu (dodatni wynik testu w przesztosci) w stosun-
ku do klientow PKD, u ktorych stwierdzono zakazenie
w 2023 roku stanowilty 16% (72/456 wszystkich z wy-
nikiem dodatnim). Pomimo tego, zdecydowang wigk-
szo$¢ stanowity osoby z nowym rozpoznaniem, ktére
nie wiedziaty o swoim zakazeniu (Tab. II).
Zakazenia HIV w 2023 roku. Ogotem w 2023
r. w Polsce zakazenie HIV rozpoznano u 2 404 osob
(6,37 na 100 000 mieszkancow), tj. o 211 przypadkoéw
(8,1%) mniej niz w roku 2022 oraz o 68,5% wigcej niz
wyniosta mediana z lat 2017-2021. Ponad 9,3% nowo
wykrytych przypadkow zakazenia HIV (224 przypad-
ki) zostato zgtoszonych z op6znieniem dopiero w 2024
roku. Jednocze$nie oznacza to znaczne skrocenie cza-
su rejestracji dla przypadkow rozpoznanych w 2023 .
w porownaniu z rokiem poprzednim (zgloszenia do-
konane w kolejnych latach od rozpoznania stanowity
w 2022 roku 21,7% wszystkich rozpoznan) (Tab. I11).
W poroéwnaniu z 2022 r., w 2023 r. liczba nowych
rozpoznan HIV dotyczacych obywateli innych kra-
jow przebywajacych na terenie Polski zmniejszyta si¢
0 19,6% (z 761 przypadkow w 2022 do 612 przypad-
kéw w roku 2023). W 2023 r. w tej populacji zakazenie
HIV wykryto u 310 mezczyzn i 301 kobiet. Tak jak
w poprzednim roku ws$rdéd cudzoziemcoéw dominu-
jaca grupe zakazonych stanowili obywatele Ukrainy
— 530 przypadkow. Okoto 44% tych zakazen zostato
potwierdzonych jeszcze w Ukrainie (234/530 przy-
padkéw). Wéréd wszystkich zarejestrowanych osob
innego obywatelstwa niz polskie ze znang droga trans-
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previously, the information on transmission route was
not reported for the majority of cases (1,832; 76.2% of
the total). Among cases with a known transmission
route of infection, the most numerous groups were
men who have sexual contacts with men (MSM) —
307 people (53.7% of cases with a known transmission
route) and people infected by heterosexual contact — 190
people (33.2%). People who most likely acquired HIV
due to the use of injection drugs accounted for 6.5% of
newly diagnosed cases with known transmission route
(37 cases). Compared to the previous year, the number
of HIV infections was higher among MSM group and
in the PWID group (people who inject drugs), by 38.3%
and 12.1% respectively, whereas a decrease among
group of infected by heterosexual contacts, by 12.8%,
was noticed. Especially high percentage of cases without
known transmission route (above 70% of all cases) were
noticed in 7 voivodeships: Mazowieckie, Lubuskie,
Dolnoslaskie, Swi(;tokrzyskie, Podkarpackie, £.odzkie,
and Wielkopolskie. The lowest percentage of missing
values on transmission route was registered in Podlaskie
voivodeship — by 35.0%. Among HIV infected blood
donors (35 cases), five men were infected by sexual
contact between men, two men by heterosexual contact,
and for the others, the transmission route was unknown.
In 2023, there were also 16 mother-to-child transmission
cases (vertical transmission). 13 cases of MTCT
infection were registered in foreigners (in 8 cases, the
infection was diagnosed in the country of origin), and
three cases among children with Polish citizenship.
The infection affected one infant, two children aged 1-2
years, 5 children aged 6-12 years, 5 person aged 13-15
years, and 3 person over 16 years of age.

AIDS in 2023. In 2023, 177 cases of AIDS were
diagnosed (incidence of 0.47 per 100,000 inhabitants)
— more by 35 cases in comparison with previous year.
Compared to the median from 2017-2021, there were
82 more cases (increase by 86.3%). In 2023 AIDS was
diagnosed among 75 foreigners, including 63 cases
among Ukrainian citizens. Among total number of cases
diagnosed in 2023, 20 cases (11.3%) were registered in
2024, which results from the process of verification
in accordance with the case definition and delays in
reporting of new AIDS cases.

Compared to previous year, in 2023 the increase
in the number of AIDS cases was observed in 7
voivodeships, of which the increase was significant in
two voivodeships: in Mazowieckie — increase by 21
cases (incidence of 0.51 per 100,000 inhabitants) and
in Slaskie — increase by 15 cases (0.44 per 100,000
inhabitants). A decrease in the number of AIDS cases
was recorded in 5 voivodeships, a significant decrease
was registered in Podlaskie voivodeship, less by 6 cases
compare to previous year (incidence of 0.18 per 100,000
inhabitants) (Table I11).

misji, do zakazenia dochodzilo najczesciej w wyniku
kontaktéw heteroseksualnych — 110 przypadkow.

Najwiecej nowych przypadkow zakazen HIV
w 2023 r. rozpoznano w wojewodztwie mazowiec-
kim — 494 przypadki (wskaznik rozpoznan wyniost
8,97 na 100 000 mieszkancé6w), najmniej w woje-
wodztwie swigtokrzyskim — 7 przypadkoéw (0,60 na
100 000). W poréwnaniu z 2022 r. wigcej zakazen
zarejestrowano w wojewodztwach: $laskim, pomor-
skim, opolskim, warminsko-mazurskim i podkar-
packim (Tab. III). Szczegdlnie wyrazny wzrost za-
notowano w wojewodztwach: $laskim i pomorskim.
W pozostatych wojewodztwach odnotowano spadek
liczby nowych zakazen HIV. Najwigcej nowo wykry-
tych zakazen HIV zarejestrowano u osob w grupie
wieku od 30 do 39 lat — 848 przypadkoéw (35,3%).
W wieku ponizej 20 lat zakazenie HIV wykryto u 52
0s6b (2,2%), w tym: u trojga niemowlat, dwojki dzie-
ci w wieku 1-2 lat, u dziesigciorga dzieci w wieku
6-12 lat, 5 os6b w wieku 13-15 lat oraz u 32 oséb
w wieku 16-19 lat. Zakazenia HIV w 2023 roku
w Polsce dotyczyty gtéwnie mezczyzn — 1 785 przy-
padkow (74,3% ogotu), wsrod kobiet wykryto 600
nowych zakazen (25,0%). Najwigckszy odsetek zaka-
zonych kobiet stwierdzono w woj. opolskim (37,7%),
a najmniejszy w woj. $wietokrzyskim (14,3%).
W wojewodztwie matopolskim zarejestrowano duzy
odsetek braku danych dotyczacy pici 1 wieku bada-
nych oséb (odpowiednio 5,2% i 20,5%). Zgloszenia
te pochodzity z laboratoriow (Tab. V).

W tabeli V zestawiono nowo wykryte przypad-
ki zakazenia HIV w 2023 roku w poszczegdlnych
wojewodztwach, wedtug prawdopodobnej drogi za-
kazenia. Podobnie jak w ubiegtych latach, u wick-
szo$ci osob (1 832, 76,2%) brak jest informacji do-
tyczacej drogi zakazenia wirusem HIV. Wérdd osob
o znanej drodze transmisji zakazenia najliczniejsza
grupe stanowili mezczyzni utrzymujacy kontak-
ty seksualne z mezczyznami (MSM) — 307 osob;
53,7% przypadkow o znanej drodze transmisj, oraz
osoby zakazone poprzez kontakty heteroseksualne
(190; 33,2%). Osoby, ktore prawdopodobnie zakazi-
ty si¢ w wyniku stosowania $rodkow odurzajacych
we wstrzyknigciach stanowity 6,5% nowo rozpozna-
nych zakazen o ustalonej drodze transmisji (37 oséb).
W poroéwnaniu z rokiem poprzednim, liczba rozpo-
znan zwigkszyta sie¢ w grupie osob zakazonych po-
przez kontakty homoseksualne oraz w grupie PWID
(osoby stosujacych narkotyki w iniekcjach ), odpo-
wiednio o 38,3% i 0 12,1%, natomiast zmniejszyla si¢
w grupie osob zakazonych przez kontakty heterosek-
sualne, o 12,8%. Szczegdlnie wysoki odsetek przy-
padkow zgloszonych bez podania prawdopodobnej
drogi transmisji (powyzej 70% wszystkich zgloszen)
odnotowano w 7 wojewodztwach: mazowieckim, lu-
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Table V. Newly diagnosed HIV infections in Poland in 2023, by voivodeship and transmission group
Tabela V. Nowo rozpoznane przypadki zakazenia HIV w Polsce w 2023 r. wg wojewoddztwa
i prawdopodobnej drogi zakazenia

Transmission group” Infections
Voivodeship agioorzg
MSM PWID Het MtC O/Unk™ Total
donors
POLAND 307 37 190 16 1854 2404 35
1.Dolnoslaskie 18 4 7 4 255 288 3
2.Kujawsko-Pomorskie 20 1 18 1 55 95 1
3.Lubelskie 10 3 10 1 29 53 0
4.Lubuskie 2 0 2 1 44 49 1
5.Lo6dzkie 17 3 11 1 118 150 3
6.Matopolskie 83 1 14 1 208 307 4
7.Mazowieckie 11 2 4 0 477 494 6
8.0polskie 5 2 16 3 27 53 2
9.Podkarpackie 7 0 1 1 50 59 1
10.Podlaskie 3 5 0 13 26 1
11.Pomorskie 28 6 42 1 142 219 5
12.Slgskie 38 7 28 1 158 232 3
13.Swietokrzyskie 0 0 6 7 0
14 Warminsko-Mazurskie 3 3 0 27 42 0
15.Wielkopolskie 38 1 8 0 154 201 2
16.Zachodniopomorskie 22 1 14 1 91 129 3

* MSM — men who have sex with men, PWID — people who inject drugs, Het — heterosexual contact, MtC — child of

HIV+ mother, O/Unk - other/unknown

sk

infection

In 2023 in Poland, AIDS was diagnosed in 132 men
(74.6%) and 45 women (25.4%). The most numerous
groups were MSM and people infected by heterosexual
contacts, 30 cases (17.0%) and 25 cases (14.1%),
respectively. There were 11 cases (6.2%) diagnosed
among people who inject drugs. Compared to the
previous year, the number of AIDS cases increased in
the following groups: MSM (24 cases in 2022 vs. 30
cases in 2023) and among PWID (6 cases in 2022 vs. 11
cases in 2023).

The dominant group were people aged 40-49
years — 73 cases (41.2% of reports). The second largest
group were people aged 30-39 years — 62 cases (35.0%)
(Table VI).

In 2023, at least one AIDS-related disease was
determined in all 177 AIDS patients, 124 (70.1%) were
diagnosed with 1 indicator disease, 37 people (20.9%)
were diagnosed with 2 diseases, 10 people (5.7%) with
3 diseases, and 4 diseases among 6 cases (3.4%). The
most frequently diagnosed AIDS indicator disease
was pneumonia caused by Pneumocystis jiroveci (52
cases), while the second most frequent was the wasting
syndrome due to HIV infection (39 cases). Another most
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include 22 cases with known transmission: 20 cases — sexual contact, missing type of contact, 2 cases — iatrogenic

buskim, dolnoslaskim, $§wietokrzyskim, podkarpac-
kim, 6dzkim i wielkopolskim. Najmniejszy odsetek
braku danych odnotowano w wojewodztwie podla-
skim — 35,0%. Wsrod zakazonych dawcow krwi (35
przypadkow), u pigciu mezczyzn do zakazenia doszlo
w wyniku kontaktow seksualnych z mezczyznami,
a u dwoch w wyniku kontaktow heteroseksualnych,
dla pozostatych osob nie ustalono drogi transmisji.
W roku 2023 zarejestrowano 16 przypadkéw trans-
misji matka-dziecko (zakazenie wertykalne).W tym
w 13 przypadkach zakazenie odnotowano u cudzo-
ziemcow (z czego w 8 przypadkach bylo ono roz-
poznane jeszcze w kraju pochodzenia), a w trzech
u dzieci obywatelstwa polskiego. Zakazenie dotyczy-
o jednego niemowlgcia, dwojki dzieci w wieku 1-2
lata, 5 dzieci w wieku 6-12 lat, 5 0s6b w wieku 13-15
lat oraz 3 osob w wieku powyzej 16 lat.
Zachorowania AIDS w 2023 roku. W 2023 roku
rozpoznano 177 zachorowan na AIDS (zapadalnos¢
0,47 na 100 000 mieszkancow) — to o 35 przypadkoéw
wiecej niz w roku ubiegtym. W poréwnaniu do media-
ny z lat 2017-2021 odnotowano wzrost o 82 przypadki
(o 86,3% wiecej). W 2023 roku AIDS zostato rozpo-
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Table VI. AIDS cases in Poland in 2023 year by sex, age” and transmission group
Tabela V1. Zachorowania na AIDS w Polsce w roku 2023, wg ptci, wieku" i drogi zakazenia

Age group Sex” Transmission group” Total
(years) M F MSM PWID Het MtC O/Unk™
<20 1 1 0 0 0 1 1 2
20-29 11 2 7 0 2 0 4 13
30-39 49 13 14 3 7 0 38 62
40-49 48 25 8 6 9 0 50 73
50-59 19 3 2 5 0 15 22
>60 4 1 0 2 0 2 5
Total 132 45 30 11 25 1 110 177

*age at AIDS diagnosis; M — males, F — females; MSM — men who have sex with men, PWID — people who inject drugs,
Het — heterosexual contact, MtC — mother-to-child, O/Unk — other/unknown™ include 8 cases with known transmission:
seven cases — sexual contact, missing type of contact and one case of iatrogenic infection

frequent diseases were: Mycobacterium tuberculosis,
pulmonary (32 cases), Esophageal candidiasis (24 cases),
Kaposi’s sarcoma (14 cases), toxoplasmosis of brain (11
cases), opportunistic infections, not specified (10 cases)
and recurrent pneumonia (10 cases). The remaining
diseases were diagnosed in 8 or fewer patients.

Concurrent diagnosis of HIV and AIDS has been
reported in 157 patients diagnosed with AIDS — 88.7%
(Table VII).

Deaths and mortality among AIDS cases in 2023
year. According to CSO data for diseases caused by
HIV (ICD-10 code: B20-B24), in 2023, 121 people died
in Poland (mortality 0.32 per 100,000 inhabitants) — it
was less by 2 cases (1.6%) than in 2022 year. 23 deaths
of people with AIDS, which occurred in 2023, were
reported to the Sanitary Inspection (mortality rate 0.06
per 100,000 inhabitants) (Table III). Of the reported
deaths, nearly 87.0% (20/23) were deaths due to HIV/
AIDS. Referring this number to CSO data, it can be
concluded that only 19.0% (23/121) of deaths due to
HIV/AIDS were reported to surveillance. Deaths among
people with diagnosed HIV infections, without AIDS
diagnosis, are not reported to Sanitary Inspection.

According to the data submitted to surveillance, 5
deaths were recorded in the Mazowieckie voivodeships,
4 deaths were recorded in Lodzkie, 3 deaths in
Dolnoslaskie and Slaskie, 2 deaths in Matopolskie,
Podlaskie, and Zachodniopomorskie, and one
death in the following voivodeships: Lubelskie and
Wielkopolskie. In the other voivodeships, no deaths
among people with AIDS were recorded (Table III). In
2023, 15 men (65.2%) and 8 women (34.8%) died. In
65.2% of deaths reports the probable transmission route
was not indicated, while in other cases the transmission
route was reported as homosexual contact (3 deaths),
heterosexual contact (2 deaths), injecting drug use (2
death) and iatrogenic infection (1 death). The highest
percentage of deaths was recorded in the age group 40-

znane w Polsce u 75 cudzoziemcow, w tym u 63 0sob
ze wskazanym obywatelstwem ukrainskim. Sposrod
wszystkich przypadkow rozpoznanych w 2023 r., 20
przypadkow (11,3%) zarejestrowano w 2024 r., co wy-
nika z procesu weryfikacji wedtug kryteriow definicji
przypadku oraz opdznien w raportowaniu nowych za-
chorowan.

W poréwnaniu z ubiegtym rokiem, w 2023 roku
liczba zachorowan na AIDS wzrosta w 7 wojewodz-
twach, w tym w dwoch wzrost byt znaczacy: w woj.
mazowieckim o 21 przypadkow (zapadalnos¢ 0,51
na 100 000 mieszkancéw) i woj. slaskim o 15 przy-
padkow (zapadalnos$¢ 0,44 na 100 000 mieszkan-
cow). Spadek liczby zachorowan zanotowano w 5
wojewodztwach, w tym najwigkszy w wojewodztwie
podlaskim — mniej o 6 przypadkow wzgledem roku
ubieglego (zapadalnos¢ 0,18 na 100 000 mieszkan-
cow) (Tab. I1I).

W 2023 r. w Polsce rozpoznano AIDS u 132 mez-
czyzn (74,6%) 145 kobiet (25,4%). Najliczniejsza grupe
stanowili me¢zczyzni podejmujacy kontakty seksualne
z megzczyznami i osoby podejmujace kontakty hetero-
seksualne, w tym odpowiednio 30 osob (17,0%) 1 25
0s6b (14,1%). Rozpoznano 11 przypadkow (6,2% ogo6-
tu) u oso6b uzywajacych substancji psychoaktywnych
w iniekcji. W poréwnaniu do roku ubieglego liczba
przypadkow AIDS wzrosta w grupie MSM (24 przy-
padki w 2022 r. vs. 30 przypadkow w 2023 r.) oraz
w grupie PWID (6 przypadkow w 2022 r. vs. 11 przy-
padkow w 2023 r.).

Dominujaca grupe stanowity osoby w wieku 40-
49 lat — 73 przypadki (41,2% zgloszen). Druga co do
liczebnosci grupg byty osoby w wieku 30-39 lat — 62
przypadki (35,0%) (Tab. VI).

W 2023 r. u wszystkich 177 chorych na AIDS okre-
slono co najmniej jedng chorobg wskaznikowa AIDS,
u 124 (70,1%) zdiagnozowano 1 chorobe wskazniko-
wa, u 37 0s6b (20,9%) zdiagnozowano 2 choroby, u 10
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Table VII. AIDS cases in Poland in 1986-2023, by the year of diagnosis and time lapse between the diagnosis of HIV

infection and AIDS

Tabela VII. AIDS w latach 1986-2023, wg roku rozpoznania AIDS oraz czasu migdzy stwierdzeniem zakazenia HIV

a zachorowaniem na AIDS

Time lapse between detection of HIV infection and AIDS diagnosis
oy 3 months or
Year of AIDS AIDS within 3 :
. . Total
diagnosis months of HIV more after HIv between 1 to 3 3 years or later
diagnosis diagnosis, but no years
later than 1 year
1986-1995 141 28 96 154 419
1996-2000 204 25 88 316 633
2001-2005 340 30 62 295 727
2006 83 5 15 60 163
2007 70 6 15 52 143
2008 87 7 11 62 167
2009 70 6 11 39 126
2010 87 6 15 65 173
2011 109 7 11 57 184
2012 87 3 12 55 157
2013 92 10 7 53 162
2014 108 3 4 33 148
2015 85 7 6 30 128
2016 70 4 8 18 100
2017 81 7 2 17 107
2018 80 2 3 25 110
2019 71 4 1 13 89
2020 48 1 1 3 53
2021 58 1 1 62
2022 130 2 1 4 137
2023 157 3 3 13 176
Total 2258 167 373 1366 4164
‘excludes 55 cases with missing date of HIV diagnosis
Pneumocystis jiroveci pneumonia
Wasting syndrome due to HIV
Mycobacterium tuberculosis, pulmonary
Esophageal candidiasis
Kaposi's sarcoma  ne—
Toxoplasmosis of brain  e——
Opportunistic infections, not specified e .——
Reccurent pneumonia S — ——————
Mycobacterium tuberculosis, extrapulmonary = E——— m Number of cases
Encephalopathy, HIV-related —m—
Candidiasis of bronchi, trachea, or lungs  ——————
Mycobacterium avium complex or M.kansasii, disseminated or extrapulmonary — E—
Cytomegalovirus disease (other than liver, spleen, or nodes) e—
Extrapulmonary cryptococcosis e
Others
0 10 20 30 40 50

Fig. 2. Indicator diseases among AIDS cases diagnosed in 2023. Number of cases
Ryc. 2. Choroby wskaznikowe wsrdd osob chorych na AIDS, rozpoznanych w 2023 r. Liczba przypadkow
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49 years (12 deaths; 52.2% of all deaths). In 2023, 20
deaths were reported among people who have AIDS
diagnosed in 2023, two deaths among people who have
AIDS diagnosed in 2022 and one death of a person who
has AIDS diagnosed in 2021. Among 14 people HIV
infections were diagnosed in 2023, among three cases
in 2022 year and in remaining 6 people HIV infections
were diagnosed in 2010, 2012, 2014, 2016, 2019 and
2021.

SUMMARY

While in 2022 in Poland, there was an increase in
the number of newly detected HIV infections by 90%
compared to 2021 (from 1,367 to 2,604 HIV cases) (2),
currently it can be concluded that in 2023 the number
of new infections was no longer changing significantly;
there was even a slight decrease compared to the
previous year. A decrease of 19.7% was also observed
in the number of infections registered among persons of
citizenship other than Polish, at the same time, however,
there has been an increase in infections among foreign
men, especially in contrast to the decreasing number of
infected women from Ukraine.

However, women still constitute a significant group
that deserves special attention, especially considering
their share among refugees —according to the report from
the Office for Foreigners from 2025 year, approximately
77% of the registered population of 993,000 people
from Ukraine are women (among adults) (7).

Ukraine remains one of the countries most affected
by the HIV epidemic in Eastern Europe, in 2023
about 11,658 new HIV cases were reported to ECDC.
The rate of HIV diagnosis for Ukraine was 37.1 per
100,000 population, and from 2014 about 348,895
people diagnosed with HIV in Ukraine were reported
(2), therefore further increase of HIV cases also to be
expected in Poland

At the end of 2023, the number of patients on
ARV was slightly decreased (118,348 vs. 130,724).
Additionally, approximately seven thousand patients are
known to receive ARV abroad (8).

In Poland, despite a reduced influx of war refugees
from Ukraine, the number of people requiring ARV
treatment continued to increase in 2023. Despite the
increase in the number of people enrolled in treatment,
the ARV treatment program was implemented
continuously.

In 2023, an additional 593 refugees from Ukraine
were enrolled into National Antiretroviral Therapy
Program. In total, from the beginning of March 2022 to
31 of December 2023, 3,552 war refugees from Ukraine
were introduced into ARV treatment (9).

The increase in the number of tests carried out in
VCT among populations at higher risk of infection,

0s6b (5,7%) — 3 choroby, a u 6 0s6b (3,4%) — 4 choroby.
Chorobg wskaznikowa, ktora najczesciej rozpoznawa-
no byto zapalenie pluc wywotane przez Pneumocystis
Jiroveci (52 przypadki), natomiast drugg co do czesto-
$ci wystepowania byt zespot wyniszczenia w przebie-
gu zakazenia HIV (39 przypadkow). Kolejnymi naj-
cze$ciej wystepujacymi chorobami byly: gruzlica ptuc
(32 przypadki), kandydoza przetyku (24 przypadki),
migsak Kaposiego (14 przypadkow), toksoplazmoza
mozgu (11 przypadkow), zakazenia oportunistyczne
blizej nieokreslone (10 przypadkoéw) oraz nawracaja-
ce zapalenie ptuc (10 przypadkow). Pozostate choroby
rozpoznano u 8 lub mniej chorych.

W przypadku 157 chorych (88,7%) na AIDS roz-
poznanie postawiono jednoczasowo z rozpoznaniem
zakazenia HIV (Tab. VII).

Zgony i umieralno$é¢ wsrod osob chorych na
AIDS w 2023 roku. Wedtug danych GUS z powodu
chorob wywolywanych przez HIV (kod ICD-10: B20
—B24) w 2023 r. zmarto w Polsce 121 os6b (umieral-
no$¢ 0,32 na 100 000 mieszkancow), o 2 mniej (1,6%)
niz w 2022 r. Do Inspekcji Sanitarnej zgtoszono 23
zgony 0sob z rozpoznaniem AIDS, do ktérych doszto
w 2023 r. (umieralnos¢ 0,06 na 100 000 mieszkan-
cow) (Tab. I1I). Sposrod zgtoszonych zgondw 87,0%
(20/23) stanowity zgony z powodu HIV/AIDS. Od-
noszac t¢ liczbe do danych GUS, do nadzoru zgto-
szono jedynie 19,0% (23/121) zgondéw z powodu HIV/
AIDS. Zgony oséb zakazonych HIV, u ktérych nie
rozpoznano AIDS nie sg raportowane do Inspekcji
Sanitarne;.

Wedtug danych przekazanych do nadzoru odno-
towano 5 zgonow w wojewodztwie mazowieckim, 4
zgony w t6dzkim, po 3 zgony w dolnoslaskim i $la-
skim, po 2 zgony w wojewddztwie matopolskim, pod-
laskim i zachodniopomorskim oraz po jednym zgonie
w lubelskim i wielkopolskim. W pozostatych woje-
wodztwach nie odnotowano zadnego zgonu u 0sob
chorych na AIDS (Tab. III). W 2023 r. zmarlo 15 mez-
czyzn (65,2%) i1 8 kobiet (34,8%). W 65,2% przypad-
kéw zgondéw nie podano prawdopodobnej drogi zaka-
zenia, natomiast w pozostalych przypadkach droga
transmisji zostata zgloszona jako kontakty homosek-
sualne (3 zgony), kontakty heteroseksualne (2 zgony),
iniekcje narkotykow (2 zgony), zakazenie jatrogenne
(1 zgon). Najwigkszy odsetek zgondéw odnotowano
w grupie wieku 40-49 lat (12 zgonéw — 52,2% ogodtu
zgonow). W 2023 roku 20 zgondéw wystapito u osob,
u ktorych AIDS rozpoznano w 2023 roku, dwa zgo-
ny u 0sob z rozpoznanym AIDS w 2022 roku, a jeden
zgon u osoby, u ktorej AIDS rozpoznano w 2021 roku.
U 14 os6b zakazenie HIV rozpoznano w 2023 roku,
u trzech w 2022 roku, natomiast u pozostatych 6 oséb
zakazenie rozpoznano w 2010, 2012, 2014, 2016, 2019
12021 roku.
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combined with a recorded decrease in the testing rate —
the number of tests performed in 2023 dropping from 17
to 11 tests per 1,000 people in the general population —
indicates a continued lack of promotion of HIV testing,
including the promotion of other forms of testing such
as self-testing. This methods shows great potential as
an alternative testing method in the general population
and among heterosexual individuals (10), in whom HIV
infection is more often diagnosed at a later stage (11).

The actual problem in the surveillance of newly
registered cases of HIV infection is still the significant
percentage of missing data on basic variables that allow
for a definition of the infected population, also in relation
to the transmission route, where more than 80.0% of
cases have no information on this value. This gaps could
be supplement from other data source, for e.g. on long-
term analysis of VCT data (12). HIV infection is most
frequently diagnosed in the MSM population — 3.21%
of positive results out of over 66,000 tested MSM,
compared to 0.75% of positive results among 89,000
men reporting heterosexual orientation.

CONCLUSION

1. The high proportion of HIV infections among
foreigners in Poland is associated with the influx
of refugees from Ukraine; therefore, continued
access to treatment for individuals of non-Polish
citizenship is essential.

2. Ongoing promotion of HIV testing is necessary,
including diverse testing strategies, to reduce the
proportion of undiagnosed individuals and late
diagnoses associated with AIDS.

3. The lack of data on transmission of the infection
in the general population limits the identification
of key population in Poland. However, based on
available behavioral data and surveillance data,
the MSM population and non-Polish citizenship
individuals can be considered as such populations.
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PODSUMOWANIE

Podczas gdy w 2022 roku w Polsce odnotowano
ponad 90% wzrost liczby nowych zakazen HIV w po-
rownaniu do 2021 r. (z 1 367 do 2 604 przypadkoéw
HIV) (2), to obecnie mozna uzna¢, ze w 2023 roku
liczba nowych zakazen nie zmienita si¢ juz tak znacz-
nie, a nawet zarejestrowano niewielki spadek w po-
réwnaniu do ubiegtego roku. Zaobserwowano rowniez
zmniejszenie liczby zakazen zarejestrowanych wsrod
osOb innego obywatelstwa niz polskie, o 19,7%. Jed-
noczesnie obserwuje si¢ wzrost zakazen wsréod mez-
czyzn w populacji osob innego obywatelstwa niz pol-
skie, zwlaszcza w pordwnaniu ze zmniejszajacg si¢
liczba zakazonych kobiet pochodzacych z Ukrainy.

Nadal jednak kobiety stanowig znaczng grupe za-
shugujaca na szczegdlng uwage, zwlaszcza biorac pod
uwagge ich udziat wéroéd uchodzcow — wedlug raportu
Urzedu ds. Cudzoziemcdw z 2025 r., okoto 77% z za-
rejestrowanej 993 000 populacji 0sé6b z Ukrainy, to
gtéwnie kobiety (wsrod osob dorostych) (7).

Sytuacja epidemiologiczna zakazen HIV w Ukra-
inie jest jednym z wigkszych problemow w catej Eu-
ropie Wschodniej, w 2023 roku z Ukrainy zgtoszono
do ECDC 11 658 nowych zakazen HIV. Wskaznik no-
wych zakazen wyniost 37,1 na 100 000 mieszkancow,
a liczba 0s6b ze zdiagnozowanym zakazeniem zglo-
szonym od 2014 roku osiggneta 348 895 przypadkoéw
(). Do konca 2023 roku, liczba pacjentéw objetych
terapia ARV zmniejszyla si¢ w porownaniu z poczat-
kiem 2022 roku (118 348 vs 130 724 pacjentow). Do-
datkowo uznaje si¢, ze okoto 7 000 oséb otrzymuje
leczenie poza Ukraing (8).

W Polsce, pomimo zmniejszenia naptywu uchodz-
cow wojennych z Ukrainy, w 2023 r. nadal obserwo-
wano wzrost liczby osob, u ktorych zachodzita ko-
nieczno$¢ wilaczenia leczenia ARV. Pomimo zwigk-
szenia liczby osob wiaczanych do leczenia, program
leczenia ARV realizowany byt w sposob ciagty.

W 2023 roku do Rzadowego Programu Leczenia
ARV wlaczonych zostato kolejnych 593 uchodzcéw
z Ukrainy. Lacznie od poczatku marca 2022 roku do
31 grudnia 2023 roku objeto leczeniem ARV 3 552 pa-
cjentow okreslonych jako uchodzca wojenny z Ukra-
iny (9).

Wzrost liczby badan wykonywanych w PKD w po-
pulacji o podwyzszonym ryzyku zakazenia, przy
jednoczesnym spadku wskaznika testowania w 2023
roku z 17 na 11 testow /1 000 osob w populacji ogol-
nej, wskazuje na ciggly brak promocji testowania sig
w kierunku HIV, w tym promoc;ji innych form badan
w kierunku rozpoznania zakazenia HIV, np. samote-
stowania. Metoda ta ma ogromny potencjal w zakresie
alternatywnych form testowania w populacji ogolnej
1 0sob heteroseksualnych (10), u ktorych zakazenie
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HIV czgsciej rozpoznawane jest na pozniejszym eta-
pie, nierzadko w potaczeniu z rozpoznaniem zachoro-
wania na AIDS (11).

Nadal aktualnym problemem nadzoru nad nowo
rejestrowanymi przypadkami zakazenia HIV, jest
znaczny, ponad 80% odsetek braku danych dotyczacy
podstawowych zmiennych pozwalajacych na zdefinio-
wanie populacji 0sob zakazonych, w tym ze wzgledu
na droge transmisji wirusa. Brak mozna czgéciowo
uzupetni¢ danymi z innych zrédet, m.in. na podsta-
wie dtugoletniej analizy danych PKD (12). Najczesciej
zakazenie HIV wykrywane jest w populacji MSM —
3,21% wynikow pozytywnych na ponad 66 tys. prze-
badanych me¢zczyzn MSM, w pordéwnaniu z 0,75%
wynikow dodatnich wsrdd 89 tys. mezezyzn deklaru-
jacych orientacj¢ heteroseksualng.

WNIOSKI

1. Utrzymujacy si¢ wysoki udziatl osob innego oby-
watelstwa w catkowitej liczbie nowo wykrytych
przypadkow zakazenia HIV w Polsce zwigzany
jest ze znacznym naptywem uchodzcéw z Ukra-
iny, co wskazuje na stala potrzebg zapewnienia le-
czenia 0sOb innego obywatelstwa niz polskie.

2. Wskazana jest ciggla promocja badan w kierunku
HIV, w tym promocja innych form testowania, co
pozwoli na zmniejszenie odsetka osob niezdia-
gnozowanych i/lub zdiagnozowanych na p6znym
etapie rozwoju chorob wspotwystepujacych, czyli
rozwoju pelnoobjawowego AIDS.

3. Brak danych dotyczacych transmisji zakazenia
w populacji ogolnej ogranicza mozliwos¢ okre-
$lenia populacji kluczowych w Polsce. Jednak na
podstawie dostgpnych danych behawioralnych,
a takze danych z nadzoru epidemiologicznego,
za takie populacje nalezy uzna¢ me¢zczyzn MSM
oraz osoby innego obywatelstwa niz polskie.
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