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一、什么是肝炎？

肝炎是肝脏的炎症。造成肝炎的
原因有很多，最常见的是病毒造成的，
此外还有是自身免疫造成的。酗酒也
可以导致肝炎。肝炎，通常是指多种致
病因素——如病毒、细菌、寄生虫、化
学毒物、药物和毒物、酒精等侵害肝
脏，使得肝脏的细胞受到破坏，肝脏的
功能受到损害，它可以引起身体一系
列不适症状，以及肝功能指标的异常。
需要注意的是，通常我们生活中所说
的肝炎，多数指的是由甲型、乙型、丙
型、丁型、戊型等肝炎病毒引起的病毒
性肝炎。

二、目前肝炎的流行情况
是怎样的？

当前，病毒性肝炎的流行形势依然
严峻，全世界有约2.57亿乙肝病毒携带
者，7100 万丙肝病毒感染者。每年有
140万人死于乙肝和丙肝。庞大的肝炎
患者人群给世界的经济发展和人类的
生活带来了严重的影响，已成为一个重
要的公众健康问题。

我 国 乙 肝 表 面 抗 原 流 行 率 为
7.18%，其中慢性乙肝患者约 2800 万
例。近十年来，我国丙肝新报告病例数
平均每年约 21 万。此外，我国甲肝、丁
肝、戊肝时有发生。

我们运城当地的病毒性肝炎发病
情况，以盐湖区法定传染病信息系统报
告为例，近三年共报告病毒性肝炎
12119 例，5 种病毒性肝炎报告病例占
所有法定传染病的首位，其中，甲肝占
0.25% ；乙 肝 占 86.47% ；丙 肝 占
12.42%；丁肝0；戊肝占0.36%。目前危
害较大的是乙肝和丙肝。

三、乙肝和丙肝的危害情
况是什么？

乙肝和丙肝是由乙肝病毒和丙肝
病毒引起的传染性疾病，都是以肝脏炎
症和坏死病变为主，临床表现以消化道
症状为主，如：食欲减退、全身乏力、恶
心、呕吐、腹痛、黄疸等，同时伴有全身
其他症状。主要特点是容易转化为慢性
感染状态，长期携带病毒会对肝脏造成
持续损伤，如果控制不好，有可能发展
成慢性肝炎，肝硬化、腹水，肝癌，即肝
炎发展的“三部曲”。在全球2.57亿人乙
肝病毒携带者中，中国约7000万人（平
均每20人中有一个），其中慢性乙肝患
者约2800万例。全球每年约78万人死
于慢性乙肝病毒感染的相关疾病，我国
约 30 万人，而且 85%以上的肝癌都和
乙肝、丙肝有关。

四、乙肝和丙肝的传染途
径有哪些？

乙肝和丙肝病毒可以通过破损的
皮肤、黏膜进入人体血液，造成感染，主
要传播方式是：1. 母婴传播：携带乙肝
病毒的母亲可将病毒传染给胎儿和新
生儿。2.血液传播：输入被乙肝、丙肝病
毒污染的血液、血液制品，共用针具静
脉注射毒品，共用剃须刀、牙刷，使用未
经严格消毒甚至不消毒而重复使用的
被乙肝、丙肝病毒污染的注射器、内镜、
针头、牙钻、文身针等器具。3.性传播：
通过无保护的性行为发生感染，包括异
性、男男同性性行为者。

五、乙肝病毒表面抗原阳性
的孕产妇如何预防母婴传播？

乙肝病毒表面抗原阳性的孕产妇
在妊娠或分娩的过程中，有可能将乙肝
病毒传染给胎儿或新生儿。感染时年龄
越小，转化为慢性病毒性肝炎的风险越
高，因此开展乙肝母婴阻断的意义重
大。乙肝表面抗原阳性孕产妇应确保住
院分娩，尽量减少新生儿暴露于母血的
机会。乙肝病毒表面抗原阳性孕产妇所
生新生儿，应在出生后 24 小时内尽早
接种首针乙肝疫苗，同时注射乙肝免疫
球蛋白，并按照乙肝疫苗免疫程序完成
后续剂次接种。高乙肝病毒载量孕妇，
可在专业医师指导下接受规范的抗病
毒治疗。

六、对于乙肝和丙肝，日常
生活中我们该如何预防呢？

乙肝和丙肝的预防措施主要有以
下两个方面：一是切断传播途径，避免
不必要的输血和使用血液制品；避免
使用消毒不彻底的工具文身、文眉、穿
耳洞、针灸、修脚等；避免和他人共用
容易被血液污染的卫生用品，如牙刷、
剃须刀等；遵守性道德，保持单一性伴
侣，正确使用安全套；拒绝毒品，不共
用针具静脉注射毒品。二是接种乙肝
疫苗，这是预防乙肝最安全、最有效的
措施。我国实施新生儿免费接种乙肝
疫苗，全程免疫需按“0，1，6月”免疫程
序接种3针，其中第一针应在出生后24
小时内尽早接种。此后每2年至3年应
该检测乙肝抗体，如果是弱阳性，应加
强一针剂，阴性者应全程接种 3 针。成
年人应该主动检测乙肝抗体，如果为
阴性，应秉持主动自愿原则全程接种
乙肝疫苗。

七、成年人应该主动检测乙
肝抗体，如果抗体为阴性要接种
乙肝疫苗，可以在哪里接种？

可以到盐湖区疾控中心预防接种
门诊部，免费检测乙肝抗体，如果为阴
性可以自愿自费接种乙肝疫苗。24 小
时咨询电话：8688376、8751225。

也可以到各乡镇卫生院、社区卫生
服务中心和有资质的社区卫生服务站
接种乙肝疫苗。

八、对人们危害较大的丙
肝有没有疫苗？它该如何预防？

丙肝传播途径与乙肝相似，但丙肝
以输血及血制品传播为主，且母婴传播
不如乙肝多见。目前尚无丙肝疫苗，但
采取有效措施切断传播途径，丙肝是可
以预防的。拒绝毒品，不共用针具静脉
注射毒品；大力倡导无偿献血，杜绝非
法采、供血；避免不必要的注射、输血和
使用血液制品；避免高危性行为，正确
使用安全套等。目前丙肝是可以治愈
的，如果查出丙肝，通过规范服用抗病
毒药物，就可以治愈。目前大部分丙肝
患者的治疗周期为 12 周，治愈率高达
95%以上。

九、乙肝和丙肝危害比较
大，那么其他病毒性肝炎如何
预防呢？

当前危害群众健康的主要是乙肝
和丙肝，但其他病毒性肝炎也时有报
告。甲肝和戊肝主要经消化道传播，水
源或食物被污染可引起暴发流行。搞好
环境卫生，加强水源和粪便管理，改善
供水条件；养成良好的个人卫生习惯，
饭前便后洗手，外出就餐公筷制，不吃
生食，不饮生水，接种疫苗，可有效预防
甲肝和戊肝。丁肝的传播途径与乙肝相
似，与乙肝病毒同时或在乙肝病毒感染
的基础上才能感染。近几年，盐湖区无
丁肝病例报告，丁肝预防措施和乙肝相
同，只是目前尚无丁肝疫苗。

十、日常生活工作中的接
触，会被传染上肝炎病毒吗？

乙肝和丙肝病毒不经呼吸道和消
化道传播。因此，日常工作、学习和生活
接触，如握手、拥抱、在同一办公室工
作、共用办公用品、住同一宿舍、在同一
餐厅用餐和共用厕所等无血液暴露的
接触不会感染乙肝或丙肝病毒。研究结
果未发现乙肝和丙肝病毒经吸血昆虫

（蚊和臭虫等）传播。但是，甲肝和戊肝
主要经消化道传播，避免共用餐具等生
活接触传播。

十一、如何消除对肝炎患
者的歧视？

虽然日常生活工作的接触不会被
传染，但在很多场合还是会出现肝炎感
染者被歧视的现象。为了消除大家的这
种歧视，国家发布了《关于进一步规范
入学和就业体检项目 维护乙肝表面
抗原携带者入学和就业权利的通知》，
要求各级各类教育机构、用人单位在公
民入学、就业体检中，不得要求开展乙
肝项目检测，不得要求提供乙肝项目检
测报告，也不得询问其是否为乙肝表面
抗原携带者。各级医疗卫生机构不得在
入学、就业体检中提供乙肝项目检测服
务。各级各类教育机构不得以学生携带
乙肝表面抗原为理由拒绝招收或要求
退学。除国家卫生健康委员会核准并予
以公布的特殊职业外，健康体检非因受
检者要求不得检测乙肝项目，用人单位
不得以劳动者携带乙肝表面抗原为由
予以拒绝招（聘）用或辞退、解聘。

十二、病毒性肝炎感染者
在享有权利的同时，应该承担
哪些义务？

病毒性肝炎感染者应遵守《中华人
民共和国传染病防治法》有关规定，依
法接受疾病预防控制机构、医疗机构有
关传染病预防、控制措施，并如实提供
有关情况；在治愈前或者在排除传染病
嫌疑前，不得从事法律、行政法规和国
务院卫生行政部门规定禁止从事的易
使该传染病扩散的工作。

根据《中华人民共和国食品安全法》
《公共场所卫生管理条例实施细则》规定，
经营者应当组织从业人员每年进行健康
检查，从业人员在取得有效健康合格证
明后方可上岗。患有甲肝、戊肝的人员，治
愈前不得从事直接为顾客服务的工作。

消除肝炎是全社会的共同责任。目
前，我国病毒性肝炎防控形势严峻，长期
积累的慢性病毒性肝炎患者基数较大，
急性病毒性肝炎时有发生，传播风险依
然存在。防治病毒性肝炎，需要部门密切
协作和社会公众的理解、参与及支持。让
我们共同携起手来，努力消除肝炎危害，
为“健康中国”加油！ 盐湖疾控供稿

认识认识肝炎肝炎 科学防治科学防治
每年的7月28日是世界肝炎日，今年的宣传主题是“消除肝炎，

积极行动”。肝炎，我们日常中很常见，但很多人认识不到它的严重
性。那么，肝炎会给我们身体带来哪些危害呢？肝炎会发展成肝癌吗？
运城市盐湖区疾病预防控制中心主任医师王晋生，为您科普肝炎的
防治知识。


