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前言 

• E型肝炎流行病學特徵及臨床病程與A型肝炎類
似，少數人會發生猛爆性肝炎。 

• 病例報告較多的地區包括亞洲、非洲與墨西哥
等；臺灣的E型肝炎病例則多為散發性病例。 

• 研究顯示E型肝炎為可經由食物(未煮熟的豬肉、
豬內臟及其製品)或水傳播的人畜共通傳染病。 

• 一般人口感染E型肝炎的致死率約千分之一，但
懷孕第三期的孕婦感染E型肝炎時，其致死率有
報告達20％。 



疾病概述 



致病原 

• 為32至34nm大的球形、無套膜、單股RNA病毒。 

 

 

E型肝炎病毒 

Source : USCDC 



感染過程-1 

• 傳染途徑 

–主要經由糞口途徑傳染，最為常見是經由
受污染的水傳播，亦可經由接觸或食用到
未煮熟的豬肉、豬內臟及其製品而傳播。 

–母嬰垂直傳染。 

–輸血傳播。 
 

• 潛伏期 

– 15至64天，通常為26至42天。 



感染過程-2 
• 感染E肝後之病毒血清標記變化 

Source : USCDC 



E型肝炎感染標記 

• Anti-HEV-Total(+)：曾感染E型肝炎。 

• Anti-HEV IgM(+)：新近感染E型肝炎。 

• HEV RNA：急性期存在於糞便中代表排泄物
具感染性。 



感染過程-3 

• 感受性及抵抗力 

– 50％感染者無黃疸症狀，黃疸症狀隨年齡
增加而增加。 

–懷孕第三期的孕婦感染時較易發生猛爆性
肝炎。 



病例定義 

• 臨床條件 

    經醫師臨床診斷為急性E型肝炎，且需排除急性
A、B、C型肝炎。並同時具有下列二項條件： 

 一、出現急性發作症狀：發燒、全身倦怠、噁    
心、嘔吐、腹部不舒服。 

 二、黃疸或ALT上升。 
 

• 檢驗條件 

– Anti-HEV IgM檢驗陽性。 
 

 
 
 



病例定義 

• 流行病學條件 

    具有下列任一個條件： 

  一、曾與確定病例有密切接觸、同住。 

  二、食用受污染的水、食物等，或曾與確定病例   

          暴露共同感染源。 
 

• 疾病分類 

     一、極可能病例：符合臨床條件及流行病學條件。 

     二、確定病例：符合臨床條件及檢驗條件。 

 
 



法定傳染病規範 

• 疾病分類 
–屬第三類傳染病。 

 
• 通報期限 

–於一週內進行通報。 
 

 

 



治療及預後 
• 治療 

–一般支持性療法即可，在急性期需有適當的休息
及均衡之飲食，並無特殊治療。 

 

• 預後 

–通常可自然痊癒，但少數人會發生猛爆性肝炎，
且在已開發國家有越來越多的慢性E型肝炎案例為
接受免疫抑制治療的器官移植病人。 

–疾病的嚴重度，隨著年齡而增加。 

–整體致死率為1%~3%，但孕婦可高達15%~25%。 



流行病學 



全球分布 

Source : USCDC 



基因型別 
• 已知有4種基因型會感染人類，臺灣和中國大陸東
南的廣州分離出的病毒屬於基因型4。 

Source : USCDC 



國內外流行病學研究 

• 根據國外研究資料顯示，豬隻所攜帶的E型肝炎
病毒可能會經由接觸或食用到未煮熟的豬肉、
豬內臟（如：豬肝）及其製品（香腸、臘肉）
而傳播給人。 

• 臺灣2013年在雲林縣的研究顯示，一般民眾的E
型肝炎血清抗體盛行率為11.5%，豬農則為
29.5%，較一般民眾有3.5倍的風險感染E型肝炎，
且血清抗體盛行率與年齡呈現正相關。 



急性E型肝炎病例數及發生率 



急性E型肝炎本土及境外確定病例數 



急性E型肝炎確定病例年齡層分布 



防治工作 



防治措施 

• 醫院、診所於發現疑似或確定病例時應依規定
於 1週內報告當地衛生局（所）。 

• 衛生所接獲轄區內有通報病例發生時，即應訪
視病患，調查、衛教並消毒。 

• 疫情調查時接觸者有疑似症狀，或曾至疫區者
應做接觸者採檢。 



檢體採檢與送驗 

• 檢體種類：3ml血清檢體送本署檢驗 

• 採檢時間：立即採取 

• 採檢目的：抗體或抗原檢測 

 

 



隔離及消毒 

• 與A型肝炎類似，必須在個案有症狀的階段
做好腸胃道隔離(enteric precaution) 。 

• 患者的排泄物(糞便、尿液)或遭受排泄物及
血液污染處所，應落實消毒措施。 

 



消毒方式通則 

消毒地點 消毒種類 消毒方式 停留時間 

室內外地面 • 0.05%漂白水 噴灑或擦拭 
-------------

-- 

濺落之排泄物或
分泌物 

• 0.05%漂白水 

• 大量時於清潔前用0.5%漂
白水 

用拋棄式紙巾或
抹布吸收主要濺
落物再消毒 

30分鐘以上 

嘔吐物、排泄物 • 0.5%漂白水溶液 充分混合後靜置 30分鐘以上 

餐具 
• 加熱法 

• 0.02%漂白水溶液 

煮沸 100℃ 

浸泡 

5分鐘 

30分鐘以上 

衣服被褥 
• 加熱法 

• 0.02%漂白水溶液 

煮沸 100℃ 

浸泡 

5分鐘 

30分鐘以上 



消毒方式~ 消毒劑泡製 
市售消毒劑 
• 漂白水(市售漂白水次氯酸鈉濃度5%計算) 

– 200ppm，次氯酸鈉濃度為0.02% 
   

    
 

– 500ppm，次氯酸鈉濃度為0.05% 
 

 

 
 

免洗湯匙一瓢約 20 c.c 

大瓶寶特瓶一罐約 1250 c.c 

 

 

40c.c 漂白水  +   10公升清水中  
  ( 免洗湯匙2瓢 )                ( 8瓶大瓶寶特瓶 ) 

100c.c漂白水  +   10公升清水中  
   (免洗湯匙5瓢)                   ( 8瓶大瓶寶特瓶 ) 



預防大流行因應措施 

• 藉由流行病學調查決定其傳染模式。 

• 調查供水系統及高風險族群。 

• 改善食品及環境衛生，以避免飲食及飲水
受污染。 



預防措施 

• 尚無有效可施打的疫苗 

• 落實衛教 

– 注意飲水及飲食衛生，不可生飲、生食，尤其是豬
肉、豬內臟、生蠔或水產貝類，應澈底煮熟再食用；
處理生熟食需使用不同器具，避免交叉污染。 

– 保持良好衛生習慣，飯前、便後及處理食物前需正
確洗手，以預防糞口途徑傳染。另外食物製備者、
醫療照護者、嬰幼兒照顧者等，應特別注意經常正
確洗手，避免感染及傳播。 

– 注意環境衛生及清潔。 



境外移入傳染病防制 

• 加強衛教宣導。 

• 如有健康狀況，應通報機場檢疫單位。 

• 如有不適症狀，應主動聯絡機場檢疫人員，並
填寫「傳染病防制調查表」。 

• 返國後二個月內(潛伏期)如有不適症狀，應主
動通報衛生單位，儘速就醫並告知醫師旅遊史。  



簡報結束 


