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加强对新生儿以外人群乙型肝炎疫苗免疫

庄辉

在五型病毒性肝炎中，以乙型肝炎（乙肝）对我

国人民健康危害最为严重。急性乙肝易发展成慢

性，其中一部分可演变为肝硬化和原发性肝细胞癌

（肝癌）。因此，接种乙肝疫苗不仅可预防乙肝，也可

预防由乙肝病毒（!"#）感染引起的肝硬化和肝癌。

由于丁型肝炎病毒必须在!"#感染的基础上才能

感染，因此，接种乙肝疫苗还可预防丁型肝炎。自

$%%$年世界卫生组织（&!’）提出将乙肝疫苗纳入

计划免疫后，至今已有%(余个国家达到&!’提出

的目标。我国于$%%)年将乙肝疫苗纳入计划免疫

管理，并于)(()年正式纳入计划免疫。由于新生儿

感染!"#后，约%(*将成为慢性携带者，并在成年

后易发展成肝硬化和肝癌。母婴围产期传播是我国

乙肝的主要传播途径之一，在我国人群中约+,*!
-(*乙肝表面抗原（!"./0）携带者是由母婴围产期

传播引起的，因此，给所有新生儿全程接种乙肝疫苗

是预防和控制乙肝的重要措施。

自$%%)年我国将乙肝疫苗纳入计划免疫管理

后，各省（市、自治区）的新生儿乙肝疫苗接种率有明

显提高，但各地差别较大，东部地区高于西部地区，

城市高于农村。据$%%%年调查，有)1个省（市、自

治区）新生儿于出生)-2内及时接种率和+针全程

接种率低于+,*，提示我国有相当一部分儿童未接

种或未及时全程接种乙肝疫苗。即使是在)(()年

后，虽然我国已将乙肝疫苗正式纳入计划免疫，但由

于种种原因，仍有一部分新生儿未接种或未及时全

程接种乙肝疫苗，尤其是在边远和贫困地区。全国

病毒性肝炎血清流行病学调查显示，我国人群!"#
感染率随年龄增长而上升，提示除母婴传播外，还存

在水平传播。如在新生儿时期未接种乙肝疫苗，今

后仍有可能感染!"#。因此，除对新生儿进行乙肝

疫苗计划免疫外，还应对其他人群接种乙肝疫苗，以

预防水平传播。目前世界上不少国家，在实施新生

儿乙肝疫苗计划免疫同时，对其他人群（包括儿童、

青少年、成人及高危人群等）也进行乙肝疫苗接种。

在实施上述免疫策略后，人群!"./0携带率、急性
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乙肝发病率和!"#感染率均明显下降。

我国是乙肝高流行区，传染源众多，存在多种传

播途径，特别是近年来，静脉内滥用毒品、性乱等活

动明显增多，!"#通过不安全注射、性接触等途径

传播有上升趋势。目前我国一般人群的!"./0携

带率仍较高，提示单独实施对新生儿乙肝疫苗免疫

策略，不能完全控制!"#在人群中传播。因此，必

须对新生儿及新生儿以外人群同时实施乙肝疫苗免

疫，只有这样，才能真正预防!"#的传播。目前，我

国每年乙肝疫苗的生产量约为1(((万!3(((万支，并

有潜力再增加产量，以满足新生儿及其他人群乙肝疫

苗免疫的需要。同时，近年来，由于广大人民群众的

生活水平和自我保健意识不断提高，他们对医疗卫生

服务的需求增加，主动要求接种乙肝疫苗。新生儿乙

肝疫苗接种已纳入计划免疫，各省（市、自治区）正在

有计划、有步骤地实施该项免疫策略。因此，现在是

时机提出，在加强新生儿乙肝疫苗计划免疫同时，实

施对新生儿以外人群的乙肝疫苗免疫策略。

新生儿以外人群的乙肝疫苗免疫对象包括重点

人群和高危人群。重点人群是指)!$+岁未接种或

未全程接种乙肝疫苗的儿童，以及托幼机构和饮食

行业的工作人员。高危人群包括中、高等医学院校

学生及各级医务人员，!"./0携带者或乙肝患者的

家庭成员，经常接触血标本的检验和科研人员，静脉

内滥用毒品者，男同性恋及性乱者，经常输血或血制

品的患者，器官移植患者，免疫功能低下者（如癌症

和血透析患者）等。为了落实新生儿以外人群乙肝

疫苗的免疫策略，还应制订相应政策及具体的实施

方案，如乙肝疫苗的接种剂量和程序以及接种费用

等。北京市自$%33年开始，在对新生儿普种乙肝疫

苗的同时，对学龄前儿童和中、小学生也接种乙肝疫

苗。)(()年,!%岁儿童的乙肝发病率由$%%(年的

$3415／$(万降至$4+)／$(万，下降%)4%*。因此，如

果我国在加强新生儿乙肝疫苗免疫的同时，实施对

新生儿以外人群的乙肝疫苗免疫，!"#感染率和乙

肝发病率将明显下降。
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