
بيماري هپاتيت 
 مشهد واحد مديريت بيماريها        3مركز بهداشت شماره    



هپاتيت يك بيماري شايع است كه به علت التهاب كبد ايجاد   
هپاتيت به دو نوع حاد و مزمن تقسيم ميگردد و   . مي شود

در اثر انواع ويروس ها، داروها، الكل و جايگزيني بافت 
هپاتيت هاي . در كبد ايجاد مي شود  ...  چربي و 

ويروسي كه جزء علل مهم درگيري كبد ميباشند در اثر  
. ..  آلودگي با ويروس هاي هپاتيت سرخك و سرخجه و  

،CMV، EBV  و همچنين ويروس هاىG, E, D, C, B, A   .
. ايجاد مي شوند 

 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



BBBBهپاتيت 

سير بيماري  . يك مشكل مهم بهداشتي در سراسر دنيا است    
 از يك عفونت حاد تا يك بيماري مزمن  Bعفونت هپاتيت  
سير   Bمعمولاً موارد حاد عفونت هپاتيت   . متفاوت ميباشد 

از موارد حاد منجر  % 2 تا 1در . خود محدود شونده دارند   
 درصد 50 تا 30به هپاتيت برق آسا ،كه از اين تعداد حدود   

. موارد منجر به مرگ بيمار مي گردد  

 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



 B ميليارد نفر از جمعيت دنيا با ويروس هپاتيت            2بيش از   
و در    . برخورد داشته و با اين ويروس آلوده شده اند هستند   

 ميليون نفر در جهان ناقل ويروس        400 تا 350حدود 
. هستند  Bهپاتيت  

 در نقاط مختلف جهان متفاوت بوده            HBVميزان شيوع ناقلي     
 گروه تقسيم مي  3و بر اين اساس مناطق مختلف جهان به   

: شوند 

در اين  HBVميزان شيوع ناقلي    : مناطق با شيوع كم. �١
.  درصد مي باشد  2 تا  1مناطق 

 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



در   HBVميزان شيوع ناقلي     :  مناطق با شيوع متوسط -�2
ايران نيز در اين منطقه   . درصد مي باشد  8تا  2اين مناطق 

. قرار دارد  
در اين   HBVميزان شيوع ناقلي    :  مناطق با شيوع بالا  -�3

.  درصد مي باشد 20تا 8مناطق 

 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



كم است، شايع ترين سن ابتلاء     BBBBدر مناطقي از دنيا كه شيوع هپاتيت   �
در اين مناطق عمده ترين راه      . درنوجوانان و بالغين جوان ميباشد   

روابط جنسي، تزريق خون يا فرآورده هاي خوني            هاي انتقال شامل  
آلوده، اعتياد تزريقي و استفاده از سرنگ،سوزن مشترك و تزريقات     

در اين مناطق واكسيناسيون سبب كاهش ابتلاء در  . نامطمئن ميباشد
بطور كلي سه چهارم از جمعيت دنيا در مناطق با     . كودكان شده است 

بطور كلي سه چهارم از جمعيت دنيا  . آلودگي بالا زندگي مي كنند   
.در مناطق با آلودگي بالا زندگي مي كنند    

 از ناقلين سالم در مناطق در حال توسعه و يا توسعه نيافته     90% حدود  �
. زندگي مي كنند 

 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



بر اساس مطالعات انجام شده ايران جزء كشورهاى     �
با شيوع متوسط محسوب مي شود و به نظر مي رسد 

 برخورد داشته و Bايرانيان با ويروس هپاتيت  % 35
 درصد جمعيت ناقل مزمن ميباشند  كه البته 3 تا 2

. در مناطق مختلف پراكندگى يكسانى ندارد

 مشهد واحد مديريت بيماريها        3 شماره بهداشتمركز 



  شيوع در جهان به تفكيك نوع هپاتيت   

A

B

 در – در صـد هزار نفر در سال   50 تا 10شيوع بيماري 
بالغــين آنتي كور % 20كشور هاي پيشرفتـه، در  

IgG      و در كشور هــــاي در حـــال 
%90توسعـــه،بيــش از      

 ميليون 350 بيش از –دو ميليارد نفر در سراسر جهان   
 در كشور هاي پيشرفته،بيشتر از راه تماس جنسي  –ناقل 

و تزريقات آلوده و در كشور هاي در حال توسعه،بيشتر    
.از راه مادر به كودك و در حين زايمان



C

D

E

).  ميليون100حدود (كل جهان آلوده اند % 3

.  ميليون نفر در دنيا   15بيش از   

و در كشور هاي  % 2در كشور هاي پيشرفته،
. درصد35 تا 10در حال توسعــــه،    

  شيوع در جهان به تفكيك نوع هپاتيت   



A

B

C

D

E

شيوع درايران به تفكيك نوع هپاتيت   

 سال،عليه بيماري  25افراد بالاي % 90دربيش از 
.آنتي بادي وجود دارد

 2 در مجموع،–شايعترين هپاتيت ويروسي حاد و مزمن 
%5 درصد ناقل مزمن و در سيستان و بلوچستان تا   3تا 

سيستان و بلوچستاني  %5/1 درصد تهراني ها،3/0در 
% 30هموفيليك ها ،%70معتادان تزريقي ،% 40ها،

.همودياليزي ها % 20تالاسميك ها ،ودر  

سيروزي ها  % 50 درصد ناقلين آنتي ژن سطحي و در    14 تا 3در 
.آنتي بادي يافت مي شود

. از غرب ،شمال ، و شمال غرب كشور گزارش شده



هپاتيت حادهپاتيت حادهپاتيت حادهپاتيت حاد
  30%در .  بدون زردي ميباشد   B از موارد هپاتيت حاد  %70 �

 24 تا  4دوره نهفتگي بيماري از    .  موارد بيمار دچار زردي مي شود   
علايم اوليه هپاتيت حاد به صورت بي اشتهايي،  . هفته متغير است

تهوع، استفراغ، بيحالي، سردرد، كوفتگي عضلاني،درد مفاصل، تب        
معمولاً تهوع،    . و در موارد نادر به صورت سرفه و آبريزش است        

استفراغ و بي ا شتهايي همراه با تغيير در حس بويايي و چشايي      
با بروز زردي،     .  درجه ميباشد 38تب معمولاً خفيف و حدود       . است

پررنگ شدن ادرار و كم رنگ شدن مدفوع علائم اوليه كاهش      
.مييابد

 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



 طبق تعريف وجود يك بيماري نكروز دهنده التهابي در كبد به علت عفونت                 �
سابقه هپاتيت حاد تنها در درصد كمي از بيماران مبتلا به                . پايدارمزمن است  

بيشتر بيماران مبتلا به هپاتيت مزمن بدون علامت         .  مزمن وجود دارد     Bهپاتيت   
در بيماران علامت دار مهمترين علامت، ضعف، بيحالي و خستگي         .  هستند 

در صورت پيشرفت   . برخي از بيماران بي اشتهايي نيزدارند       . زودرس ميباشد     
بيماري به علت بروز سيروز علائمي نظير آسيت، زردي، بزرگي طحال                  

در مراحل تشديد بيماري و افزايش         .   آنسفالوپاتي و ادم محيطي بروز مي كند          
 يا   پديده فعال شدن مجدد و تكثير ويروس احتمال بروز علائم هپاتيت حاد و               

 مي تواند   Bمعاينه باليني بيماران مبتلا به هپاتيت          . نارسايي كبد وجود دارد      
اين  . طبيعي بوده و يا علائمي از يك بيماري كبدي مزمن وجود داشته باشد              

علائم شامل بزرگي طحال، زردي، آسيت، ادم محيطي و حتي آنسفالوپاتي                
.ميباشد 

 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



ترانسفوزيون 
) انتقال خون  (



خالكوبي 



سوراخ كردن گوش  



طب سوزني 



Needle Stickتماس با سوزن آلوده       





وسايل دندانپزشكي   



وسايل آرايشي آلوده



 مادر به جنين انتقال



A

B

C

D

E

نحوه شروع بيماري 

)شبه آنفلوآنزا(حاد و ناگهاني 

 گاهي حاد-) شبيه بيماري سرم(تدريجي 

تدريجي

)+HBSAgدر زمينه ي (حاد 

حاد و ناگهاني



A

B

C

D

E

دوره ي كمون

روز 45تا  15

 ماه6 هفته تا 6

 روز 50 تا 15

 هفته8

 روز 60 تا 15

كوتاهترين

طولاني ترين



 خلاصه روش هاي انتقال  خلاصه روش هاي انتقال  خلاصه روش هاي انتقال  خلاصه روش هاي انتقال 

A

B

 تماس با بيماران  –) مدفوعي دهاني ( فكال اورال 

  – تماس جنسي  – انتقال خون    –تزريق آلوده و مشترك 
 اصابت – طب سوزني – سوراخ كردن گوش –خالكوبي 

 – دياليز – وسايل  آزمايشگاه – گاز گرفتن -سوزن 
...  مسواك مشترك و– دندان پزشكي   -ختنـه  



ادامه روش هاي انتقال 

C

D

E

انتقال انتقال انتقال انتقال ) ) ) ) كمكمكمكم(((( تماس جنسي  تماس جنسي  تماس جنسي  تماس جنسي –انتقال خون انتقال خون انتقال خون انتقال خون 
    – پيوند اعضا خالكــوبي  پيوند اعضا خالكــوبي  پيوند اعضا خالكــوبي  پيوند اعضا خالكــوبي –) ) ) ) كمكمكمكم((((خانوادگيخانوادگيخانوادگيخانوادگي

سوراخ كردن گوش سوراخ كردن گوش سوراخ كردن گوش سوراخ كردن گوش 

    ““““بببب””””نظير هپاتيت نظير هپاتيت نظير هپاتيت نظير هپاتيت 

مصرف آب آلوده مصرف آب آلوده مصرف آب آلوده مصرف آب آلوده 



A

B

C

D

E

خصوصيات ويروس    
 ي سانتي  ي سانتي  ي سانتي  ي سانتي  درجه درجه درجه درجه60606060    – چاه باقي مي ماند  چاه باقي مي ماند  چاه باقي مي ماند  چاه باقي مي ماند  هفتـــه در آب هفتـــه در آب هفتـــه در آب هفتـــه در آب10101010بيش از بيش از بيش از بيش از 

 با مقـــادير  با مقـــادير  با مقـــادير  با مقـــادير كلــــركلــــركلــــركلــــرگراد حرارت را تا يك ساعت تحمل مي كند به گراد حرارت را تا يك ساعت تحمل مي كند به گراد حرارت را تا يك ساعت تحمل مي كند به گراد حرارت را تا يك ساعت تحمل مي كند به 
....معمــــولي مقاوم استمعمــــولي مقاوم استمعمــــولي مقاوم استمعمــــولي مقاوم است

.... در محيط زنده مي ماند در محيط زنده مي ماند در محيط زنده مي ماند در محيط زنده مي مانديك هفتهيك هفتهيك هفتهيك هفتهتا تا تا تا 
در مقابل داروي اينترفرون آلفا و ريباويرين مقاومت ايجاد شده ودر در مقابل داروي اينترفرون آلفا و ريباويرين مقاومت ايجاد شده ودر در مقابل داروي اينترفرون آلفا و ريباويرين مقاومت ايجاد شده ودر در مقابل داروي اينترفرون آلفا و ريباويرين مقاومت ايجاد شده ودر 

.... حساس است حساس است حساس است حساس استالكل و تركيبات يدهالكل و تركيبات يدهالكل و تركيبات يدهالكل و تركيبات يده----آلـد ئيدهاآلـد ئيدهاآلـد ئيدهاآلـد ئيدهامقابل مقابل مقابل مقابل 

.... از بين مي رود از بين مي رود از بين مي رود از بين مي رودجوشاندنجوشاندنجوشاندنجوشاندنبا مواد شيميايي و با مواد شيميايي و با مواد شيميايي و با مواد شيميايي و 

احتمالا مانند احتمالا مانند احتمالا مانند احتمالا مانند . . . . اطلاعات كمي در دست استاطلاعات كمي در دست استاطلاعات كمي در دست استاطلاعات كمي در دست است
.... حساس است حساس است حساس است حساس استتركيبات فنليتركيبات فنليتركيبات فنليتركيبات فنليهپاتيت بي به هپاتيت بي به هپاتيت بي به هپاتيت بي به 
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تب



لرز 



سردرد



ضعف و خستگي



بي اشتهايي



كاهش وزن 
 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



تهوع و استفراغ



پررنگ شدن ادرارو  
كمرنگ شدن مدفوع 



زردي پوست و ملتحمه 



حساسيت و تندرنس ناحيه ي كبد



حساسيت و بزرگي كبد



تب و لرز

 سستي و رخوت و ضعف–خستگي 

كاهش اشتها

 سردرد-تهوع و استفراغ
پر رنگ شدن ادراروكمرنگ شدن مدفوع  

درد و حساسيت ناحيه ي زير دنده ي راست

زردي ملتحمه و پوست 



A

B

C

D

E

شروع با علايم سرماخوردگي    

علايم و نشانه هاي خارج كبدي  

 خارش-خشكي دهان 

) بعد علايم شديد تر” ب ” اول علايم هپاتيت (

 درد و تندرنس شكم      –در كودكان فرم هاي بدون علامت زياد            



A

B

C

D

E

تشخيص
 Ig تيتراژ–در خون   HAV-Ab –در مدفوع  HAVجدا كردن   

M&G  براي تشخيص عفونت هاي جديد و قديم  .

– HBSAgبررسي  HBCAb – HBEAg و بررسي
. كمي و كيفيPCR و Ig G&Mاجزاي 

PCR و HCVAbبررسي 

  HEVAb بررسي  –هنوز آزمايش قاطعي وجود ندارد 
.سرم مفيد است  

در سرم Anti HDVجستجوي  



 موجود كاملاً بدون خطر بوده و در Bواكسن هاي هپاتيت
هدف از انجام  .  موارد مؤثر مي باشد 90%بيش از

و Bواكسيناسيون پيشگيري از ايجاد عفونت مزمن هپاتيت  
در نتيجه جلوگيري از عوارض عفونت مزمن يعني 

به نظر مي رسد با واكسيناسيون .  ميباشد  HCCسيروز و  
برنامه ريزى شده و هدفمند ميتوان تا حدود زيادي   

بطوركلي .  در جامعه را كاهش داد  Bشيوع هپاتيت 
 با واكسن قابل   HBVمرگ هاي ناشي از % 90تا 85

. پيشگيري ميباشد 



نوزادان، مطابق برنامه ايمنسازى كشورى        . �1
افرادى كه در معرض تماس هاى شغلى با خون هستند، مطابق              . �2

برنامه ايمنسازى كشورى      
افرادى كه به علت ناتوانى و مشكلات خاص پزشكى در مؤسسات               . �3

خاصى طولانى مدت بسترى بوده و نگهدارى مى شوند         



بيماران مبتلا به بيمارى هاى مزمن كبدى و افراد -�4
cآلوده به هپاتيت

بيماران همودياليز . �5
دريافت كنندگان مكرر خون يا فرآورده هاى خونى           . �6
مصرف كنندگان مواد مخدر تزريقى   . �7
صاحبان رفتارهاى جنسي پرخطر، خصوصاً كساني كه        . �8

. سابقه بيماري آميزشي دارند
زندانيان با سابقة رفتارهاى پرخطر و مدت اقامت     . �9

 ماه، مطابق برنامه ايمنسازى مصوب كميتة   6بيش از 
كشورى 



تماس هاى نزديك داخل منزل . 10
رفتگران شهردارى ها، آتشن شان ها، امدادگران    .�11

اورژانس، زندانبانان، كارشناسان   
آزمايشگاه هاى تحقيقات جنايى و صحنة جرم بر اساس    �

.برنامه ايمنسازى مصوب كميتة كشورى 
. افرادي كه كانديد پيوند عضو هستند  .�12
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توضيحاتنوع واكسنسن

1 هپاتيت – فلج اطفال –ژ .ث.ببدو تولد

2 هپاتيت – فلج اطفال –سه گانه  ماهگي2

 فلج اطفال–سه گانه  ماهگي4

3 هپاتيت – فلج اطفال –سه گانه  ماهگي6

MMR 1 ماهگي12

2MMR فلج اطفال  يادآور  –سه گانه  ماهگي18

 فلج اطفال–سه گانه  سالگي6 تا 4

 6 نشده اند در MMR نوبت دوم ماهگي موفق به دريافت18ضمناٌ كودكاني كه در سن 
. سالگي با يادآور دوم بايستي دريافت كنند 
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. و يا بريدگى، با آب و صابون      Needle Stick شستشوى محل    -�1
. قرار گرفته است پاشيده شود    Needle Stickآب با فشار به محلي كه در معرض            �
ن در صورت آلودگي چشم ها، اين محل با آب تميز يا استريل و نرمال سالي              . �2

. شستشو شود 
جهت كاهش سرايت  (استفاده از ماده ضدعفونى كننده، فشار بر روى زخم              : توجه�
. و يا استفاده از مواد سوزاننده مثل سفيدكننده ها توصيه نمى شود               )   عامل عفونى�
موارد تماس به كميته كنترل عفونت در بيمارستان يا مركز بهداشت جهت             . �3

.راً گزارش و پيگيري شود     وگرفتن خدمات مناسب ف  



. .. فكر كنيد 

.و پاسخ دهيد 



هپاتيت هايي كه مي توانند به شكل اپيدمي بروز كنند؟    
هپاتيتي كه معمولا به شكل تدريجي بروز مي كند؟     

:يكوتاه ترين و بلند ترين دوره كمون به ترتيب مربوط است به هپاتيت ها           

شايع ترين هپاتيت در جهان؟
شايع ترين هپاتيت باليني در ايران؟

.هنوز براي تشخيص اين هپاتيت آزمايش قاطعي وجود ندارد      

.در ايران بيشترين شيوع اين نوع هپاتيت در هموفيليك هاست 

.در ايران درصد بالايي از بالغين عليه اين هپاتيت مصونند 

A-E وC

C

A-

B
A

B

E

B

A



...فكر كنيد
....و پاسخ دهيدو پاسخ دهيدو پاسخ دهيدو پاسخ دهيد

در كدام گروه  Aهپاتيت 
شايعتر است؟



اعضاي خانوادهاعضاي خانوادهاعضاي خانوادهاعضاي خانواده كودكان مهدكودكهاكودكان مهدكودكهاكودكان مهدكودكهاكودكان مهدكودكها

معتادانمعتادانمعتادانمعتادان

س بازان
هم جن

س بازان
هم جن

س بازان
هم جن

س بازان
هم جن



اعضاي خانوادهاعضاي خانوادهاعضاي خانوادهاعضاي خانواده
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A

B

C

D

E

تاثيرسن  
دركشورهاي در حال توسعـه در دوران كودكي و   

. نوجواني،و دركشورهاي پيشرفته درسنين بالاتر
، و در    )  عفــونت هاي پري ناتال     (در كشورهاي در حال توسعه در نوزادان             

. سال 40 تا  20كشورهاي پيشرفته ،در سنين       

. سال بيشتر35در افراد بالاي 

). سالگي 10بعد از   ( ساله ها را گرفتارمي كند 40 تا 15عمدتا 

.  درهر سني  -Bمثل هپاتيت 



A

B

C

D

E

تاثيرجنس 

.  در مردان همجنس باز،بيشتر–يكسان 

....بيشتر در مردانبيشتر در مردانبيشتر در مردانبيشتر در مردان

.مردان بيشتر به سرطان كبد مبتلا مي شوند

. بيماري در زنان باردار شديد

مثل هپاتيت بيمثل هپاتيت بيمثل هپاتيت بيمثل هپاتيت بي



تاثيرفصل تاثيرفصل تاثيرفصل تاثيرفصل 
A

B

C

D

E

. در اوايل زمستان بيشتر–در تمام فصول 

....در هر زماندر هر زماندر هر زماندر هر زمان

. در هر زمان  

....در هر زماندر هر زماندر هر زماندر هر زمان

.در فصول بارندگي،بيشتر    



تاثيرشغل

A

B

C

D

E

 كاركنان مهد كودك ها و –مسافرين به مناطق آندميك 
خانه ي سالمندان 

... ... ... ...  و و و و– پرستاران  پرستاران  پرستاران  پرستاران – كاركنان آزمايشگاه  كاركنان آزمايشگاه  كاركنان آزمايشگاه  كاركنان آزمايشگاه – دندانپزشكان  دندانپزشكان  دندانپزشكان  دندانپزشكان –در جراحان در جراحان در جراحان در جراحان 

 سازمان انتقال خون  -در كاركنان بهداشتي درماني 

مثل هپاتيت بيمثل هپاتيت بيمثل هپاتيت بيمثل هپاتيت بي

كارگران فاضلاب-مسافرين به مناطق آندميك



A

B

C

D

E

عوامل مساعد كننده        
 هموسكسواليتي– شلوغي جمعيت –فقر بهداشتي 

 بي بند و باري جنسي  بي بند و باري جنسي  بي بند و باري جنسي  بي بند و باري جنسي –اعتياد تزريقي اعتياد تزريقي اعتياد تزريقي اعتياد تزريقي 

   سركوب ايمني– تعدد شركاي جنسي    –اعتياد تزريقي 

“ب”مثل هپاتيت  

     بارداري بارداري بارداري بارداري– زندگي با حيوانات  زندگي با حيوانات  زندگي با حيوانات  زندگي با حيوانات –فقر بهداشتي فقر بهداشتي فقر بهداشتي فقر بهداشتي 



ريسك فاكتورهاي هپاتيت    

شايع ترين عامل خطر   



...فكر كنيد
....و پاسخ دهيدو پاسخ دهيدو پاسخ دهيدو پاسخ دهيد

در شرايطي كه در تصاوير بعد به شما نشان داده    
ميشود،كــدام نوع هپاتيت بيشتر ديده مي شود؟   



درهموفيليك ها

Bو و و و  Cهپاتيت هپاتيت هپاتيت هپاتيت 



درمسافرين به مناطق آندميك     

E و  و  و  و Aهپاتيت هپاتيت هپاتيت هپاتيت 



درجراحان    

Hepatitis B & C



در بارندگي و سيل  
Eهپاتيت هپاتيت هپاتيت هپاتيت 
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درهمودياليزي ها
Bهپاتيت هپاتيت هپاتيت هپاتيت 



درپرستاران

Hepatitis B , C & D



در مراكز نگهداري كودكان معلول      

Aهپاتيت 



درنوزادان،در كشورهاي در حال توسعه؟    

Bهپاتيت هپاتيت هپاتيت هپاتيت 


	ا�� ���ر�  � �
��٣�

	 وا�	 �	���� ����ر��� 



در پرسنل ارتش هاي متجاوز 
به مناطق آندميك

Aهپاتيت 



دردندانپزشكان

Hepatitis B , C & D



در كار گران فاضلاب ها      

Eو   Aهپاتيت هاي



دركاركنان آزمايشگاه ها   

Hepatitis B , C, & D



در مراكز سالمندان و     
مهــــد كودك ها 

Aهپاتيت هپاتيت هپاتيت هپاتيت 





A

B

C

D

E

شدت بيماري  
)اكثرا بدون علامت(در كودكان خفيف 

شديد تر“ آ ” از نوع 

اكثرا خفيف 

 شديدترين هپاتيت–اكثرا شديد 

در زنان باردار شديد



دوره ي سرايت

A

B

C

D

E

....از دو هفته قبل تا يك هفته پس از شروع زردياز دو هفته قبل تا يك هفته پس از شروع زردياز دو هفته قبل تا يك هفته پس از شروع زردياز دو هفته قبل تا يك هفته پس از شروع زردي

 در  در  در  در – در خون  در خون  در خون  در خون HBSAbاز يك ماه قبل از زردي تا بروز از يك ماه قبل از زردي تا بروز از يك ماه قبل از زردي تا بروز از يك ماه قبل از زردي تا بروز 
....ناقلين تا چند سالناقلين تا چند سالناقلين تا چند سالناقلين تا چند سال

از چند هفته قبل از بروز علايم تا مدت نامشخص از چند هفته قبل از بروز علايم تا مدت نامشخص از چند هفته قبل از بروز علايم تا مدت نامشخص از چند هفته قبل از بروز علايم تا مدت نامشخص 
....واگير داردواگير داردواگير داردواگير دارد

....در تمام فاز هاي بيماري ،بالقوه واگير دار استدر تمام فاز هاي بيماري ،بالقوه واگير دار استدر تمام فاز هاي بيماري ،بالقوه واگير دار استدر تمام فاز هاي بيماري ،بالقوه واگير دار است

.... هفته بعد از تماس هفته بعد از تماس هفته بعد از تماس هفته بعد از تماس8888 هفته قبل تا  هفته قبل تا  هفته قبل تا  هفته قبل تا ٣





هپاتيت برق آسا 



سيروزكبدي



سرطان كبد 



فرم برق آسا

A

B

C

D

E

صفر تا يك درصد

كمتر از يك درصد

معمولا به تنهايي ندارد ولي گاهي در زمينه 
.هپاتيت هاي ديگر ايجاد مي شود

 درصد20 تا 2

به ويژه در زنان باردار   % 20تا 



A

B

C

D

E

حالت ناقلي 
ندارد

 در  – درصد بيماران ناقـل مي شوند  10 تا �
 وقتي ايجـــاد مي شود كه   -% 50شيرخواران تا 

HBSAg 9     بيش  – شايعترين  – ماه يا بيشتر باقي بماند 
.  ميليون نفر در دنيا ناقل هستند  350از 

 ميليون 170بيشتر افراد مبتلا تا آخر عمر ناقل مي شوند   
.نفــــر در دنيــــا ناقــــل هستند        

دارد
ندارد



A

B

C

D

E

 مصونيت 

. احتمالا پس از ابتلا،مادام العمر     

 درصد پس از بهبودي     90 تا  80

مشخص نيست 

احتمالا مادام العمر   

احتمالا ايمني سلولي ايجاد مي شود و ايمني             
.هومورال كافي نيست    



A

B

 پيشگيري
 شستن دست ها –رعايت بهــداشت فردي  

استفاده از   - گند زدايي محيـط –كلريناسيون و جوشاندن آب   
اشعه ماوراء بنفش  استفاده از وسايل حفاظـتي     

 ايمونوپروفيلاكسي    – ايزولاسيون استفــاده از واكسن كشته    

 توجه به راه هاي انتقال    –آموزش 
 غربالگري خون استريليـزاسيون   

 –درمان با لاميوودين جهت پيشگيـري از سيروز   
پيوند كبد 



C

D

E

پيشگيري

 غربالگري خون –مبارزه بااعتياد 
 گندزذايي و استريليزاسيون وسايل 

 عدم مصرف الكل – استفاده از كاندوم 
.ريباويرين جلوگيري از خسته شدن+ درمان با اينتـرفرون

.”ب ” پيشگيري از هپاتيت 

 مدرنيـزه كردن  –آموزش بهداشت فردي و عمومي 
.  شستن دست ها–سيستم آب و فاضلاب 



A

B

C

D

E

مرگ 
....كمتر از يك دهم درصدكمتر از يك دهم درصدكمتر از يك دهم درصدكمتر از يك دهم درصد

. هزار نفر در دنيا    800سالي  

.... هزار مرگ در آمريكا هزار مرگ در آمريكا هزار مرگ در آمريكا هزار مرگ در آمريكا10101010سالي سالي سالي سالي 

).  درصد   20 تا  10(بسيار بالا  

.... درصد درصد درصد درصد80808080 در زنان باردار تا  در زنان باردار تا  در زنان باردار تا  در زنان باردار تا – درصد  درصد  درصد  درصد 4444تا تا تا تا 0000////5555



با سپاس

شهرستان 3مركز بهداشت شماره 
مشهد مقدس

واحد مديريت بيماريها
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