
A!!"!"年 #月 "$日

星期六

责任编辑：王 蕾

视觉设计：窦云阳

#$%&'()%&'()*(%*++,-%+,.

!/小时读者热线：01!!22科教卫新闻

! ! ! !本报讯（首席记者 施捷）上海急性肝炎
发病率在过去的!"年间下降了#$%&'，处于历
史最低水平，但慢性肝炎的防治形势严峻。有
关部门今天提供的报告显示，目前申城约有
乙肝病毒（()*）携带者#"万+!""万人、丙肝
病毒（(,*）感染者!-万人，两者中约-"万人
将会发展成为慢性肝炎，其中每年约有&"""

名慢性肝炎患者发展成为肝硬化和肝癌。
市卫生局方面表示，为强化肝炎防控工

作，今年本市结合居民健康档案管理和家庭
医生制度建设等，在部分区县开展了对慢性
肝炎患者的签约管理的试点工作。试点工作
以社区卫生服务中心为基础，通过为乙肝和
丙肝签约患者免费体检、社区医生个性化家
庭访视、健康教育宣传和消毒指导以及为患

者家庭成员提供免费乙肝疫苗接种等服务，
力求完善本市慢性肝炎患者规范化管理模
式，提高慢性肝炎患者的治疗依从性，降低其
转化成为肝硬化和肝癌的可能，并减少家庭
内疾病传播。目前，此项工作已在黄浦、长宁、
徐汇、虹口、闵行、松江、杨浦和崇明#个区县
开展试点工作。

据了解，为有效预防乙肝，本市自上世纪
#"年代末开始使用乙肝疫苗，."年代初开始将
乙肝疫苗纳入计划免疫管理，-""-年起将乙肝
疫苗纳入免疫规划疫苗，对新生儿实行免费接
种。-""#年实施扩大免疫规划工作后，本市在
全国第一个将免费接种人群扩大至!#岁人群
以下所有人群以及特殊人群（大中专新生、临床
医生等）；-"!"年起，按照自愿、免费的原则，又

将乙肝疫苗计划推广至全市!#岁以上的常住
成年人群。

同时，近些年本市还根据卫生部的要求，
开展了以外来流动儿童为主的乙肝疫苗查漏
补种工作和!/岁以下人群乙肝疫苗补种工
作。目前，本市儿童的乙肝疫苗全程接种率达
到..'以上，在全国处于领先。监测显示，本
市/岁以下儿童乙肝病毒携带率已由!..-年
的-%&&!降至-""$年的"%.#'，学龄前儿童的
乙肝发病率一直维持在"%0"1!"万的较低水
平。约有2""万儿童得到乙肝疫苗保护。

自上世纪."年代以来，本市逐步形成了
肝炎三级防治网络和人员梯队，并建立起了
完善的肝炎流行病学监测和预防控制体系，
本市市民病毒性肝炎防治知识知晓率不断提

高，也有效地降低了本市急性肝炎发病率和
肝炎病毒携带率。
另据世界卫生组织统计，目前全球约有

2%/亿乙肝病毒（()*）携带者和!%0亿丙肝病
毒（(,*）感染者，两者合计感染人数和病例
数是艾滋病感染人数和病人数的约!"倍，其
中每年约有#"至!""万人死于病毒性肝炎感
染相关疾病，乙肝、丙肝、肝癌和肝硬化造成
的全球疾病负担约占所有死亡病例的
-%0'。我国是肝炎的中度流行区。近年来，
我国法定传染病系统每年报告超过!2"万例
病毒性肝炎病例，占法定传染病报告总病例
数的!12，每年约2"万人死于肝炎感染相关
疾病，全国肝炎病毒携带者（含慢性肝炎患
者）超过!%/亿。

! ! ! !本报讯（记者 易蓉）
今天是第二个“世界肝炎
日”，主题为“击退乙肝”。
今天上午，“我请客，您吃
饭”，由上海交通大学学
生雷闯等乙肝携带者发
起的“乙肝携带者请人吃
饭”活动在南京路步行街
举行。活动志愿者在步行
街举牌邀请市民吃饭，希
望以此宣传“乙肝不会通
过共餐等日常生活方式
传播”。
据悉，活动近期在北

京、上海、深圳、南京、广州
等 !2个城市开展。志愿者
通过网络和活动现场征集
的方式寻找参与者，希望
通过沟通了解消除歧视。

! ! ! !如今，乙肝的防治意识在我国有所增强，
但另一个“沉默杀手”———丙型肝炎仍被多数
人忽视。而目前就诊的丙型肝炎人数仅为感染
丙型肝炎者的!'左右。

上海交通大学附属瑞金医院感染科主任
谢青教授指出，在中国丙型肝炎感染者中，特
别是艾滋病患者因免疫缺失而导致丙型肝炎
并发现象，是目前普遍的治疗难题。而更大的
治疗难题是，中国大概有!/""万+2"""万的丙
型肝炎携带病毒者，但每年因为肝功能异常而
到医院就诊的人数约仅!/万。
据介绍，未被发现的丙型肝炎病毒携带者

将面临肝炎病情逐步发展的风险。门诊常有不
明原因发生肝硬化或者肝癌的患者，经检查才

发现是丙型肝炎患者，经过多年的隐蔽进展，
一经发现已经是疾病后期，因此丙型肝炎常因
感染的隐蔽性和疾病进展的隐蔽性而被称为
“沉默杀手”。

丙肝主要通过血液、破损皮肤、黏液、性行
为和母婴传播，输血、不安全注射、吸毒、文身
文眉、血液透析、不安全的有创操作等是主要
感染途径，母婴传播获得在我国仅占很少的比
例。因此预防丙肝，需特别警惕输液安全及个
人行为习惯，早发现早治疗。定期体检的同时，
发现肝脏不舒服应尽快向医生问诊。
谢青指出，近年来抗丙肝治疗取得了可喜

进展。聚乙二醇干扰素联合利巴韦林标准方案
的持续病毒学应答率令人振奋。谢青告诉记

者，接受经典的聚乙干扰素（如聚乙二醇干扰
素!+-3）和利巴韦林联合治疗后，#"'的患者
可以获得持续病毒学应答，也就是说停药$个
月后检测不到血清中的丙肝病毒（(,*
456），则被视为丙肝治愈的标准。长期随访研
究发现获得持续性病毒应答者.0'+!""'的
患者可以长期维持血清(,* 456阴性。
除了标准治疗以外，丙肝的治疗更注重于

“应答指导的治疗”，也就是治疗过程中根据
(,* 456下降情况指导治疗，可以使更多的
患者治愈。目前国际上已有两个针对丙肝病毒
的小分子化合物)789:;9<=;和>9?@:;9<=;相继在
欧美和日本上市，为标准方案治疗无应答或复
发的病人带来了福音。 本报记者 马亚宁

急性肝炎发病率10年下降86.4%
申城慢性肝炎防治形势依然严峻
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多数丙肝患者一经发现已是晚期
专家建议一定要早发现早治疗医学


