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HIV Epidemic in Thailand 2022 (Adults and Children)

Total HIV Death
13,331 cases per year 
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The proportion of CD4 levels after HIV diagnosis in Thailand,
 FY2012-2022

% CD4 < 200 65% 61% 60% 57% 55% 54% 53% 51% 53% 52% 52%

# CD4 Tested 9,231 11,213 12,057 12,406 17,950 21,882 21,045 21,096 19,313 18,019 17,809 

Source: NAP database, National Health Security Office (NHSO), November 2022
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New HIV infections by route of transmission 1990-2030

ex. migrants

5



Annual New HIV Infections: by Risk Population 1990-2022
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HIV Epidemic in Thailand, 2021

0.8%
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Estimation of the HIV/AIDS epidemic categorized by 

age group 

In 2021, an estimated 49% of new infections 

occurring in adolescents and youth ages 15–24 
years.

Source: Thailand Working Group on HIV/AIDS Projection, Thailand Spectrum-AEM, Project on April, 22nd 2022
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HIV/AIDS Death from 2017 to 2021

Source: Division of Epidemiology, DDC, MOPH, Data from: Standard Data Set + Death Registry from the Department of Provincial 

Administration 
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Cause of death in PLHIV 2017-2021 and Association with TB
 

• Total HIV death:   45,860 cases 

• All identified causes of death in HIV: 
25,751
• AIDS-related 8,795   (TB 2,244)
•  Non-AIDS 14,800 
• External            1,152
• Other                1,004

TB = 8.7 %  of all identified causes of death in HIV 

TB =  25.5%  of all AIDS-related death 

Source: Division of Epidemiology, DDC, MOPH

Data from: Standard Data Set + Death Registry from 

the Department of Provincial Administration 

Top ten cause of death
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Declining trend in AIDS related deaths after 2014

Main cause of deaths in 2022

AIDS related deaths < 50%

AIDS related deaths >= 50%

National AIDS Program Database 2008-2022; data set November 2022 สาเหตุการตายวิเคราะห์จากฐานข้อมูลทะเบียนราษฎร์ กระทรวงมหาดไทย 10



PLHIV deaths, 2008-2022,  50% related to HIV/AIDS

National AIDS Program Database 2008-2022; data set November 2022 สาเหตุการตายวิเคราะห์จากฐานข้อมูลทะเบียนราษฎร์ กระทรวงมหาดไทย

Cause specific Mortality I page
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Trend of AIDS related death by group disease 

AIDS related Trend pageNational AIDS Program Database 2008-2022; data set November 2022 สาเหตุการตายวิเคราะห์จากฐานข้อมูลทะเบียนราษฎร์ กระทรวงมหาดไทย
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Source: Report on the progression on Thailand Ending AIDS plan 
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Estimated number of PLHIV with TB Received treatment for both HIV and TB Percentage

p
ercen

tage
Estimated number of patients with HIV/TB co-infection and 
received treatment for both HIV and TB 

From 2016-2021, the provision of both ART and ATT to coinfected coordination has improved from 30% to  46 % in 2021; a gap of 54% .
Need to test all TB patients for HIV and vice versa.
However,  actual data (available till 2018 only) shows only 85% of TB patients got an HIV test (which should be 100%) and 82% of coinfected received ART. 
The prevalence of HIV among TB patients is 10%.

20212016 2017 20182014 2019 20202015201320122011
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Goal 2030 :   Syphilis < 1 case per 100,000 pop.
                             Gonorrhea < 1 case per 100,000 pop.

                 

40.9 per 100,000

Male1

17.9 per 100,000

Female2

106.2 per 100,000

15-24 years1

47.1 per 100,000

25-34 years2

20.3 per 100,000

35-44 years3

Sex-specific morbidity rate of STI 
(5 Diseases), 2021

age-specific morbidity rate of STI (5 Diseases), 2021

Target sites :30 
provinces



STIs situation
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STIs situation among youth (15-24 years)

Congenital Syphilis (age <2 year)
- Morbidity rate, affirmed by specialist, is nearly over the goal of WHO
- About 50 percent is found misdiagnosed in 506 Report 
- In 2020, morbidity rate of live birth outreached the goal by 51.9

Source: 506 Report and Disease Investigation Form , as of April 30, 2022

Goal : Congenital Syphilis < 50 per 100,000 live birth by 2030 
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HBV and HCV situation in Thailand

อตัราการตรวจพบการตดิเช้ือไวรสัตบัอกัเสบซี 

ในผูต้ดิเช้ือเอชไอวแีละผูใ้ชส้ารเสพตดิดว้ยวธิฉีีีด 

ที่ไดร้บับรกิารตรวจคดักรอง ปีงบประมาณ 2561-2563

ที่มา: NAP web report, สปสช.

ความชกุโรคไวรสัตบัอกัเสบบ ีในหญิงที่มาฝากครรภ ์

(ANC) จ าแนกกลุม่อายุ

ที่มา: HSS, กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค

สถานการณ์การตดิเช้ือไวรสัตบัอกัเสบบ ี(HBV) ในประเทศไทย อยู่ที่ 2.2 ลา้นคน
คนที่เกดิกอ่นปี 2535 คดิเป็นรอ้ยละ 4.5

คนที่เกดิหลงัปี 2535 คดิเป็นรอ้ยละ 0.6

สถานการณ์การตดิเช้ือไวรสัตบัอกัเสบซี (HCV) ในประเทศไทย อยู่ที่ 3-8 แสนคน

ประมาณการณ์จ านวนผูต้ดิเช้ือไวรสัตบัอกัเสบบ ีใน

ประชากรไทย จ าแนกกลุม่อายุ



GAPs in Achieving 95-95-95
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Number of PLHIV in treatment Cascade, 2022
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จ านวนผู้ติดเชื้อเอชไอวีระหว่างปี 2556-2565

เขต 1 เขต 2 เขต 3 เขต 4 เขต 5 เขต 6 เขต 7 เขต 8 เขต 9 เขต 10 เขต 11 เขต 12 เขต 13

อ่ืนๆ 1,566 436 62 333 333 619 85 191 123 118 245 150 1,260

บุคคลต่างด้าว 2 0 4 1 2 6 2 0 3 0 0 0 1

ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ 3,868 1,576 911 2,040 2,391 2,900 2,639 1,512 1,811 1,474 1,534 1,451 4,456

OSS 16,784 4,575 3,336 22,949 15,480 38,525 6,444 5,469 8,024 3,704 8,621 4,984 51,838

UC 53,440 22,192 18,879 36,301 39,410 51,914 32,904 34,751 38,094 23,150 32,359 27,174 42,051

0
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100,000

120,000

จ านวนผู้ติดเชื้อเอชไอวีที่แยกตามสิทธิการรักษา

UC OSS ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ บุคคลต่างด้าว อ่ืนๆ

NAP: ขอ้มลูถงึวนัที่ : 07/10/2565 00:00
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1st 95 – Late Presenters, 2017- 2022

Source: National AIDS Program database (NAP) as of 2022

Median CD4 by gender and age group

1st 95

S&D Low self-perceived HIV risk Low PITC Incomplete data
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Baseline CD4 of new HIV diagnosis 2017-2022
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2nd 95, Unpacking Thailand second 95, 2022

Source: NAP database, National Health Security Office (NHSO), November 2022

2nd 95

S&D and Treatment Refusal
~37% mortality rate before ART access 

(2017-2021)
91% national linkage rates Incomplete data
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Delays in Linkage to ART 2017- 2022

Source: NAP database, National Health Security Office (NHSO), November 2022

In Thailand 2017-2022, 91% of newly diagnosed PLHIV successfully linked to care

% Linkage by population group
% Linkage by age



24Source: National AIDS Program database (NAP) as of 2022

3rd -95: VL Coverage and VL Suppression

• Children and adolescents living with 

HIV had lower VL suppression rates 

than older adults (data as of Oct. 2022, 

NAP)
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Key strategies to End AIDS
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Situation and  Implementations to End AIDS 

Death from AIDS

New Infection

PrEP, PEP, 
Condom

UHC

ART 

      UHC
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RRTTPR Framework
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Goals and targets to ending AIDS in Thailand by 2030 AIDS Situation in 2022
95-95-95

Goal Target
2022

Target
2025

Target
2030

Situation
2021

Reduce new HIV 
infection

Reduce AIDS 
related deaths

Reduce HIV and 
gender related 
discrimination

<2,000 
per year 

6,628 
per year 

<1,200 
per year 

<1,000 
per year 

<1 1 ,000 
per year 

Total  PLHIV death 9,322 cases 
AIDS Death 5,152 cases in 2022 

<4,000 
per year 

< 10% 26.7% < 10% < 10%

90.3 %

90.2 %

97.4 %

PLHIV who 
know their HIV 

status

PLHIV who 
know their HIV 
status are on 

ARV

PLHIV who are 
on ARV have 

suppressed VL 



First 95
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2.7 yr 5.4 yr 13.4 yr

Predicted probability of 
survival

Duration ART No ART

1 month 99% 77%
6 months 96% 50%

1 year 94% 43%
2 years 92% 38%
3 years 90% 35%
4 years 89% 32%
5 years 87% 30%

10 years 80% 24%

Probability of Survival among all PLHIV on ART vs. No ART

National AIDS Program Database 2008-2022; data set November 2022
สาเหตุการตายวิเคราะห์จากฐานข้อมูลทะเบียนราษฎร์ กระทรวงมหาดไทย 32



Source: DAS-TC Treatment Literacy, material

U = U
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First 95

• Reduce  Social Stigma towards HIV, 
• Improve Mass communication > understanding the new 

paradigm of HIV treatment:  treatable, simple, U=U
• Normalize HIV testing & treatment services : integrated in 

routine practice
• Status Neutral Approach : offer sexual health evalution to all
• Promote : HIV- self-test 
• Improve reach to high-risk population:

• Promote collaboration between community-based 
organization, primary care services provider and hospital 
facilities 

34



Second 95
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Area :
513,120 km2

Population :
66,600,000

Provinces : 
77 

(include BKK)

Districts :
982

Subdistricts :
7,435

Thailand Profile
Nationality

HEALTH SERVICE

Religion

MOPH Bangkok Metropolitan 
Administration (BMA)

Provincial Public Health Office : 76
District Health Office : 878

Medical Service Department
Health Department 

. 
Regional Hospital 34
General Hospital 87
Community Hospital 778
Subdistrict Health Promotion 
Hospital 9,771 

Hospital . 11
Public Health Service 

Center : 69M
O

PH

Other Hospital 323
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98.6% 
1.4% 

93.5% 
5.4% 
1.1% 

Health facility

PROVINCE/District

. 
Private Hospital   409
Private Clinic 34,924
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Second  95

• Improve Access to ART services : 
• Capacity building and improve point of care testing 

capacity to enable comprehensive service packages in  
primary care settings 

• Improve ART linkage: 
• Promotion information and communication technology utilization to 

improve referral quality: migrants, prisoners, others who need services 
linkage 

• Promote collaboration between community-based organization and 
provider to provide care and support to PLHIV and vulnerable 
population  during the transition period from one provider to another 
provider 

• Reduce stigma & discrimination in health care 
facilities 

37



Third 95
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Third 95

• Improve treatment Regimen: 
• TLD transition
• TAF under universal health coverage

• Promote Multi-month dispensing, Telehealth/Telemedicine
• Need better understanding in  adolescent/behavior science to 

improve  treatment adherence
• Promote Enhance Adherence  Counseling 
• Improve VL testing coverage   

39



National Quality Improvement to reduce deaths due to 
AIDS using data to Improve RRTTPR Performance 

40



Criteria and Weight factors to prioritize provinces 
for QI in FY2023

Composite parameters
Weight

3 2 1
Number of PLHIV Dx >10,000 5,000-10,000 < 5,000
Number of deaths/ yr >200 100-200 < 100
%Death of PLHIV > 3.0% 2.50%-3.0% < 2.50%
%ART linkage < 80.0% 80.0%-90.0% > 90.0%
%ART within 7 days < 30.0% 30.0%-50.0% > 50.0%
Median CD4 < 200 < 150 150-170 >170
% AIDS related (of all deaths) > 40.0% 30.0%-40.0% < 30.0%

NAP database FY2022; dataset January 2023
3 = มขีนาดของปัญหา/ ใหน้ า้หนกัมากทีส่ดุม, 1 นอ้ยทีส่ดุ

พิจารณาพื้นที่เร่งรัดการด าเนินงาน เพื่อลดการเสียชีวิตเนื่องจากเอดส์



การคิดคะแนน composite score
Province Diagnosed

%death of 

total PLHIV

% AIDS 
related 
death

% 
Sameday 

ART

% Within 
7 days

Median 
CD4

%ARTLinkage
Number 
of PLHIV 

Dx

Number 
of 

deaths2

%Death 
of PLHIV

%ART 
linkage

%ART in 
7 days

Median 
CD4 < 
200

% AIDS 
related 
(of all 

deaths)

Composite score

ชัยภูมิ 5453 3% 43% 24% 44% 129 86% 2 2 3 2 2 3 3 17
บุรีรัมย์ 7408 3% 55% 34% 56% 129 96% 2 3 3 1 1 3 3 16
กาญจนบุรี 5367 3% 40% 5% 13% 128 84% 2 2 2 2 3 3 2 16
ขอนแก่น 14180 2% 44% 13% 33% 223 78% 3 3 1 3 2 1 3 16
นราธิวาส 2107 5% 40% 11% 24% 124 84% 1 1 3 2 3 3 3 16
ราชบุรี 6331 3% 39% 7% 32% 106 89% 2 2 2 2 2 3 2 15
ฉะเชิงเทรา 5149 3% 44% 15% 36% 157 82% 2 2 2 2 2 2 3 15
ชลบุรี 27860 2% 43% 18% 35% 239 89% 3 3 1 2 2 1 3 15
กาฬสินธุ์ 4954 3% 51% 11% 30% 168 89% 2 2 2 2 2 2 3 15
เลย 3053 3% 45% 10% 29% 149 80% 1 1 2 2 3 3 3 15
หนองบัวล าภู 2480 3% 41% 8% 14% 108 81% 1 1 2 2 3 3 3 15
ร้อยเอ็ด 6245 3% 44% 13% 32% 173 78% 2 2 2 3 2 1 3 15
สกลนคร 5927 3% 40% 20% 32% 162 86% 2 2 2 2 2 2 3 15
สุโขทัย 2947 3% 47% 12% 30% 112 89% 1 1 3 2 2 3 3 15
ระยอง 10018 2% 39% 10% 23% 192 90% 3 3 1 1 3 1 2 14
เชียงใหม่ 21310 2% 37% 22% 44% 255 88% 3 3 1 2 2 1 2 14
นครราชสีมา 15563 2% 46% 24% 48% 197 90% 3 3 1 1 2 1 3 14
สมุทรปราการ 14859 2% 46% 20% 38% 193 91% 3 3 1 1 2 1 3 14
สตูล 1467 3% 37% 4% 21% 80 92% 1 1 3 1 3 3 2 14
กรุงเทพฯ 81577 1% 38% 21% 43% 259 88% 3 3 1 2 2 1 2 14
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จดับริการอย่างต่อเน่ืองและบรูณาการบริการ HIV, STIs, HBV&HCV

Reach Recruit Test Treat Prevention Retain

การเข้าถึงบริการตามเป้าหมาย 95-95-95 ในทกุกลุ่มอย่างทัว่ถึง โดยไม่มีการเลือกปฏิบติั

สรา้งความเข้มแขง็ของระบบบริการ
• พฒันาและสง่เสรมิบรกิารทีห่ลากหลายรปูแบบ/ชอ่งทาง โดยใชเ้ทคโนโลยเีพิม่การ

เขา้ถงึบรกิาร
• สรา้งศกัยภาพการจดับรกิารใหก้บัหน่วยบรกิารระดบัปฐมภมูเิพือ่เพิม่การเขา้ถงึ

บรกิารดา้นเอชไอว ีและโรครว่ม 
• สนบัสนุนความรว่มมอืของรฐั ภาคประชาสงัคม ชุมชน ภาคเอกชน

สรา้งสภาวะแวดล้อมเพ่ือเข้าถึงบริการอย่างทัว่ถึง
• ลดการตตีราและการเลอืกปฏบิตั ิในสถานบรกิารสขุภาพ, สถานที่

ท างาน, สถานศกึษา, ยตุธิรรม, ศนูยช์ว่ยเหลอืดา้นมนุษยธรรม, บา้น 
ชุมชน สงัคม)

• กลไกการคุม้ครองสทิธ ิ
• สนบัสนุนดา้นนโยบายและกฎหมาย

สนับสนุนระบบข้อมลูเชิงยทุธศาสตรแ์ละการใช้ประโยชน์เพ่ือการวางแผน ติดตาม ประเมิน และปรบัปรงุ

เขา้ถงึบรกิารป้องกนั
แบบผสมผสาน

เขา้ถงึบรกิารตรวจและ
รูผ้ลเรว็ (เชน่ self-test, SDR, 
IPT) และรู้สถานะตนเอง

เข้าถึงการรกัษาด้วยยาต้านฯ 
ทีม่ปีระสทิธภิาพ โดยเรว็ ทัว่ถงึ

เขา้ถงึบรกิารป้องกนั แบบ
ผสมผสาน อยา่งต่อเน่ือง, 

condom, PEP, PrEP

ประชากรทุกคน

มาตดิตามการรกัษาและกนิยาตา้นฯ 
ต่อเน่ือง จนสามารถกดปริมาณ

ไวรสัส าเรจ็

95 95 95
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Key Measures to Ending AIDS
“Accelerated Provincial  approach 

toward Ending AIDS”

Promote Multisectoral Collaboration 
& “Integration” of   work and 
partners  government - civil society- 
private sectors 

Promote local ownership led by 
the provincial governor and
empower local  community

Strengthen and improve service 
quality of the provincial network, 
promote patient centered, 
comprehensive service package.

Accelerated Provinces approach 
toward Ending AIDS
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“I do not want you to be only a doctor, 

but I also want you to be a man” 

Prince Mahidol Adulyadej
46
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