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 תמצית

 לאומיות כניותובתוהוא עוסק הכנסת  שלהעבודה, הרווחה והבריאות לבקשת ועדת  נכתב זה מסמך

 .)דלקת כבד נגיפית( הפטיטיס למניעת

  :שלהלןהמסמך עולים הממצאים  מן

  דלקת הכבד, הידועה גם בשם הפטיטיס(Hepatitis) הפרעות , היא מחלה שגורמיה הם

, רעלנים, שימוש בתרופות מסוימות, שתייה מופרזת של אלכוהול וכן ומטבוליות אוטואימוניות

 ;A ,B ,C ,D ,Eבהם נתמקד במסמך זה: ו ,חמישה סוגי נגיפים

  חלקם עלולים לגרום ו עלולים לגרום להתפתחותה של מחלת כבד חריפה )אקוטית(נגיפים אלה

 ;לשחמת הכבד )הצטלקות( ולסרטן הכבד ףוא להתפתחותה של מחלת כבד כרונית

 הפטיטיס מ: שוניםמסוגים  סמיליון מקרי מוות מהפטיטי 5.8-שנה יש בעולם כ בכלB ו-C 

ממקרי סרטן  81%-הגורם הראשי לוהם  ,סוגי הנגיףחמשת ממכלל מקרי המוות  18%-כ נגרמים

 הכבד בעולם;

 ושחמת כרוניות כבד מחלות ,(לגביה נתונים ישש האחרונה העדכנית השנה) 1122 שנתב, בישראל 

 שיעור. ונשים גברים בקרב המובילות המוות סיבותבין  21 'גורם התמותה מסהיו  הכבד

 נפש 599,999-ל פטירות 5.1-ו גברים בקרב נפש 599,999-ל פטירות 6.9 היהבגינן הפטירות 

, בישראל הגברים אוכלוסיית בקרב 21 'היא גורם התמותה מס וירלית כבד דלקת. נשים בקרב

 28; דלקת כבד וירלית לא צוינה בין נפש 211,111-ל פטירות 2.1ושיעור הפטירות בגינה הוא 

 ;נשים בקרב המובילות המוות סיבות

 בהפטיטיס הכרוניים החולים מספר על נתונים אין בישראל הבריאות למשרד B או C ,גילוי  שכן

במשרד הבריאות.  למשרד הודעה מחייב ואינ לסוגיה כרונית נגיפית כבד דלקתמקרים של 

נתונים על נשאי בו ייאספו ו יערך מחקר חלוץ ארציי 1121בשנת פי התכנון, -עלהבריאות ציינו כי 

 .החולים הגדולות-קופותמ, בעיקר C-ו Bהפטיטיס 

 מהפטיטיס החדשים )האקוטית( החריפה המחלה מקרי מספר A ,B ,C  שדווחו למשרד

 A נגיפית קתלד של הם מקרים 26,621 מהםומקרים,  21,969 הוא 1122-2881בשנים הבריאות 

 Cשל דלקת נגיפית הם מקרים  452-( ו1%-)כ Bשל דלקת נגיפית הם  מקרים 5,492(, 99%-כ)

ולא במספר המקרים שבהם התפתחה מחלה חריפה כאמור, מדובר רק במספר . (6%-)כ

  ;החולים הכרוניים, כלומר במספר נשאי הנגיפים

 ילדים וקבוצות סיכון  חיסון כיוםהן  בישראל ההפטיטיס מחלתת מניעהננקטות ל עולותפה

בשנה האחרונה מתקיים במשרד לא קיים חיסון.  Cנגיף נגד  .B-ו A נגיפי נגדבקרב מבוגרים 

 .ורמי מקצוע נוספיםבשיתוף ג Cהפטיטיס מניעת כנית לאומית לוגיבוש תלתהליך הבריאות 

 ;בעיצומו זה נמצא עדיין תהליך

  מודל בגין מחלת ההפטיטיס בישראלהכלכלית אין בידי משרד הבריאות נתונים על ההוצאה .

המועצה , שהכינה בקבוצות סיכון Cבדיקת סקירה להפטיטיס של תועלת –עלותלבחינת 

נית הלאומית כוישמש את המשרד בעת הכנת הת ,הלאומית לגסטרואנטרולוגיה ומחלות הכבד

 ;Cהפטיטיס מניעת ל
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 החלטה בעקבות ידי ארגון הבריאות העולמי -שנוסדה על ,הפטיטיסהעולמית למניעת כנית ותב

ארבעה צירי פעולה מנויים , 1121של מועצת הבריאות העולמית של הארגון בשנת  82.21מס' 

 מבוססתה במדיניות שימושהמודעות, יצירת שיתופי פעולה וגיוס משאבים; הגברת מרכזיים: 

 וטיפול נשאות בדיקת; בהפטיטיס הדבקה מניעת; פעולות נקיטתו החלטות שלגיבו נתונים על

 ;במחלה

 בארגון החברות המדינות כל בקרב ראשוני סקר העולמי הבריאות ארגון ערך 1121 בשנת 

 אחדהפעולות שהן נוקטות בכל  על מידע לספק נתבקשו הן במסגרתו, והעולמי הבריאות

 האמור הסקר בממצאי שין הבריאות העולמי ציין כי ארגולעיל.  המוזכרים הצירים מארבעת

 מניעת בתחום בייחוד, מסוימים הישגים על להצביע שונות במדינות הננקטות פעולותעל  לעיל

 לשיתוף קרא . הארגוןנוספים רבים במאמצים צורך עוד ההפטיטיס, אם כי יש נגיף של ההעברה

 ;המקומיתברמה ו הלאומיתברמה , מיתלאו-ןהבי ברמה הרלוונטיים הארגונים כל בין פעולה

  האלהבמסגרת הסקר האמור דיווחה ישראל, בין היתר, על קיום התוכניות הלאומיות :

 הפעלת מערכתמחלות ובהן הפטיטיס;  כמהכנית העוסקת במניעת ות או לאומיתאסטרטגיה 

גד יות לאומיות לחיסון נכנות; A ,B ,C מסוג חריפה מחלה מקרי אחר רק לאומית מעקב

 C-ו B בהפטיטיס הדבקה לוד; מניעתיהאם לי בין  B, מניעת העברה של הפטיטיסAהפטיטיס 

 בריאות במוסדות זריקות למתן לאומית כניתוהפעלת ת ;הבריאות במערכת עובדים בקרב

 ;C-ו B ההפטיטיס פינגי לנוכחותלבדיקת  הדם בנקי על לאומית בקרהשל  מדיניותונקיטת 

 ה מפרסמות מידע מפורט על התוכניות הלאומיות למניעת הפטיטיס הברית ואוסטרלי-ארצות

 שנקבעו בהן;

 הגדלת: נקבעו ארבע מטרות מרכזיות הברית-צותבארכנית הלאומית למניעת הפטיטיס ותב 

 המודעות שיעור הגדלת; 88%-ל 22%-מ למחלתם B בהפטיטיס החולים בקרב המודעות שיעור

 החדשים ההדבקה מקרי מספר הפחתת; 88%-ל 21%-מ למחלתם C בהפטיטיס החולים בקרב

 ליילוד; אםה בין B ההפטיטיס נגיף העברת והפסקת 11%-ב C בהפטיטיס

 כנית הלאומית למניעת הפטיטיס ובתB ו-C יעדים מרכזיים, והם:  כמהנקבעו  באוסטרליה

 החולים מספר והגדלת 11%-ב C בהפטיטיס חדשים הדבקה מקרי מספרם של הפחתת

-ל 81%-מ ילדים בקרב החיסוני הכיסוי הגדלתשנה;  בכל 11%-ב וירלי-אנטי פולטי המקבלים

 שיעור הגדלת; מסוימות אוכלוסיות בקרב B הפטיטיס נגד החיסוני הכיסוי הגדלת; 81%

 החולים שיעור של 21%-ב הגדלה; 11%-ל 11%-מ B בהפטיטיס החולים בקרב הנגיף של האבחון

 .וירלי-אנטי טיפול המקבלים כרוני B בהפטיטיס
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 רקע

 לאומיות כניותובתעוסק  והואהכנסת  שלועדת העבודה, הרווחה והבריאות לבקשת  בנכת זה מסמך

 .)דלקת כבד נגיפית( הפטיטיס למניעת

 אוטואימוניותהפרעות  שגורמיה הםמחלה היא  ,(Hepatitis) הפטיטיסגם בשם  ההידוע, הכבד דלקת

נגיפים.  חמישה סוגי וכןמסוימות, שתייה מופרזת של אלכוהול ת תרופוב רעלנים, שימוש ,ומטבוליות

. A ,B ,C ,D ,E והם ,ההפטיטיס פיינגחמשת  ידי-הנגרמת עלהנגיפית  במסמך זה נתמקד בדלקת הכבד

אלה עלולים לגרום לסימפטומים דומים, אולם הם מועברים בדרכים שונות ומשפיעים הנגיפים החמשת 

למחלה ו מחלת כבד חריפה )אקוטית(התפתחותה של פים אלו עלולים לגרום לנגיעל הכבד בצורה שונה. 

גרום יכולה ל הנגיפית הכבדדלקת מחלת כבד כרונית. התפתחותה של חלקם עלולים לגרום לוחלוף, -בת

   1סרטן הכבד.לואף  )הצטלקות( הכבד שחמתלבין היתר ו, רות בכבדולבעיות חמ

 ם שונים שלמסוגימוות  מקרימיליון  2.2-כשנה יש בעולם בכל  פי נתוני ארגון הבריאות העולמי,-על

שני  ,כלומר .Cכתוצאה מהפטיטיס הם מ 111,111-וכ Bכתוצאה מהפטיטיס הם מ 811,111-כ ,סהפטיטי

הפטיטיס נגיפי  2נגיפי ההפטיטיס.חמשת כל ממכלל מקרי המוות  18%-כהם הגורם לנגיפים אלה יחדיו 

B ו-C  3ממקרי סרטן הכבד בעולם. 81% בגינם נגרמים לת סרטן הכבד בעולם, ולמחהם הגורם הראשי 

יש ש)השנה העדכנית האחרונה  1122בשנת היו שחמת הכבד מפטירות ממחלות כבד כרוניות ו בישראל,

הפטירות בקרב שיעור . סיבות המוות המובילות בקרב גברים ונשיםבין  21-( במקום הלגביה נתונים

. פטירות מדלקת כבד נפש 211,111-פטירות ל 2.8 –, ובקרב נשים נפש 211,111-ל פטירות 2.1גברים היה 

 2.1ושיעורן היה  ,בישראל גבריםבקרב בין סיבות המוות המובילות  21-במקום ה 1122בשנת היו וירלית 

  4סיבות המוות המובילות בקרב נשים. 28 עםנמנו לא ; פטירות מסיבה זו נפש 211,111-פטירות ל

לעתים קרובות הסימפטומים מגפה השקטה", שכן הידי ארגון הבריאות העולמי "-יס מכונה עלההפטיט

בהם נגרם נזק ש ,אינם באים לידי ביטוי עד לשלבים המתקדמים של המחלהבגוף  פיםנגיהל ש םלקיומ

, שכן חלק בעולםהפטיטיס נשאי הלהעריך באופן מדויק את מספר מקשה . מאפיין זה של המחלה לכבד

 5.במחלה שלקו יודעיםדבקים אינם מהנ

חלקים מסוימים של מוגבל לדבק בהפטיטיס אינו יהסיכון להבארגון הבריאות העולמי מציינים כי 

בעיה בריאותית הנוגעת לכל אוכלוסיית העולם. למרות הסכנה הם  ההפטיטיס פינגיכי , ובלבד העולם

הקהילה בעשורים האחרונים ת העולמי, , לדברי ארגון הבריאופים אלהנגי בעקבותלהתפרצות מגפות 

, בין היתר שהיא יוצרת הכלכלי הגבוהנטל החרף , מחלה זולא הפנתה תשומת לב מספיקה להעולמית 

  6.חולים הכרונייםלים הממושכים הנדרשים טיפולהעל  הגבוהותעקב ההוצאות 

הלאומית למניעת  כניתובתשוק העבודה. על השלכה כלכלית ההפטיטיס היא  תמחלשל התוצאות אחת 

 Centers for Disease,הברית-צותשל המרכז לבקרת מחלות של אר 1128-1122הפטיטיס לשנים 

Control and Prevention (CDC),  מידת את לאמוד את שיעורי ההיעדרות מעבודה ו ביקשמחקר שצוין

                                                 

 .1122בנובמבר  21, תאריך כניסה: 1211במרס  22-, עודכן בCצהבת נגיפית מסוג מכבי שירותי בריאות,  1
2
 World  Health Organization (WHO), EB 134/36, November 22

nd
, 2013. 

3 WHO, Hepatitis: Frequently asked questions, retrieved on November 11
th

, 2014. 
 .1122, 1111-1122מובילות בישראל,  סיבות מוותמשרד הבריאות,  4

5 WHO, Hepatitis: Frequently asked questions, retrieved on November 11
th

, 2014 
6 WHO, Prevention and Control of Viral Hepatitis Infection: Framework for Global Action, 2012 

http://www.maccabi4u.co.il/2967-he/Maccabi.aspx
file:///C:/Users/mmm_shelly/AppData/Local/Microsoft/Windows/Temporary%20Internet%20Files/Content.Outlook/1060YKAL/Provisional%20agenda%20item%2010.5,%20Hepatitis,%20Improving%20the%20health%20of%20patients%20with%20viral%20hepatitis,%20report%20by%20the%20secretariat,%20November%2022nd,%202013
http://www.who.int/csr/disease/hepatitis/world_hepatitis_day/question_answer/en/
http://www.health.gov.il/PublicationsFiles/leading_causes_2011.pdf
http://www.who.int/csr/disease/hepatitis/GHP_Framework_En.pdf?ua=1


 
   

 21 מתוך 1 עמוד  

 

 הכנסת 

 מרכז המחקר והמידע

חולים  2,882הם ובעובדים  228,218שנערך בקרב  ,מחקרמה .Cהיצרנות של עובדים החולים בהפטיטיס 

ימי עבודה  2.21-ב גבוה  יהה  Cבהפטיטיס חולים שהחסירו ודהמספר ימי העבעולה כי  ,Cבהפטיטיס 

 כי נמצא עוד. שאינם חולים בהפטיטיס תהביקור קבוצתב עובדים חסירושה העבודה ימי ממספרלעובד 

עובדים המזה של  8.1%-נמוך בהיה  לשעת עבודה C בהפטיטיס החולים עובדיםה לש יצרנותה כושר

  7קבוצת הביקורת.ב

 החריפההפטיטיס החולים בעל מספר  נתוניםונביא  ההפטיטיסנגיפי  תנציג את חמש זה במסמך

 המלצות אתובנושא זה  הבריאות  משרד מדיניות את, 1122-2881בכל אחת מהשנים  בישראל)אקוטית( 

מרכזיים של העקרונות בקצרה את הנציג , כמו כן .זה בנושא מדיניות לעיצובהבריאות העולמי  גוןאר

 כניות הלאומיות למניעת הפטיטיסוהברית ושל הת-כנית הלאומית למניעת הפטיטיס בארצותוהת

 באוסטרליה. C-ו B מסוגים

 ההפטיטיסנגיפי סוגי  .5

עלולים לגרום לסימפטומים דומים אולם הם מועברים בדרכים שונות כאמור, נגיפי ההפטיטיס 

חמשת נגיפי כל אחד מ הם שלמאפייניבקצרה את ציג להלן נ. כבד בצורה שונהומשפיעים על ה

 ההפטיטיס: 

בעיקר עבר מונגיף זה  . Aנגיף ההפטיטיסשהגורם לה הוא דלקת היא A (HAV )דלקת כבד נגיפית 

 11-21תקופת הדגירה של הנגיף מרגע החשיפה אליו היא  .מאדם לאדםכן ו ,מים מזוהמיםבמזון וב

נוסף על כך,  ;תחלוף ללא טיפול פי רוב היא-, ועלמחלה חריפה )אקוטית(לרום יף עלול לגימים. הנג

פי נתוני ארגון -עללמחלה כרונית. היא אינה הופכת  ,C-ו  Bנגיפי הפטיטיסמחלה הנגרמת מבניגוד ל

יים קנגיף זה  כנגד A .8טיסמיליון מקרים של הפטי 2.2-ברחבי העולם כ יש שנהבכל הבריאות העולמי, 

 9.חיסון

נגיף מועבר מאדם לאדם ה .Bידי נגיף ההפטיטיס -הנגרמת עלדלקת היא B (HBV )דלקת כבד נגיפית 

ילוד, שימוש במחטים או יאם לבין ההעברה דרכי ההעברה הידועות הן ו, באמצעות דם ונוזלי גוף אחרים

 ,מחלה חריפה )אקוטית( הנגיף עלול לגרום להופעתיחסי מין לא מוגנים. קיום מוצרי דם מזוהמים וב

בדלקת כשליש מהחולים הכרוניים פי ההערכות, -על. חלק מהאנשים אף להתפתח למחלה כרוניתובקרב 

פי נתוני -על .סרטןכגון שחמת הכבד, כשל כבד או הזיהום, בשל קשים סיבוכים  מפתחים  Bכבד נגיפית

-כהוא   Bמהפטיטיסכתוצאה  יתמחלת כבד כרונמספר החולים ב, 1122לשנת העולמי ארגון הבריאות 

                                                 

7 SU J., Brook R. A., Kleinman  N. L., Corey-Lisle P., "The Impact of hepatitis C infection on work absence, 

productivity, and healthcare benefits costs",  Hepatology 52, 2 (2010), pp.  436–442. 

 הברית בפרסום שלהלן:-מחקר זה מובא בדברי ההסבר לתוכנית הלאומית למניעת הפטיטיס בארצות

Action Plan for the Prevention, Care and Treatment of partment of  Health and Human Services, USA, De

, February 2014.2016-2014 :pdatedu  – Viral Hepatitis 
8 WHO, Hepatitis A, updated June 2014, retrieved on November 10

th
, 2014. 

9 Centers for Disease Control and Prevention, Hepatitis A information for Health Professionals, last updated 

April 14
th

, 2014, retrieved on November 10
th

, 2014. 

http://aids.gov/pdf/viral-hepatitis-action-plan.pdf
http://aids.gov/pdf/viral-hepatitis-action-plan.pdf
http://who.int/mediacentre/factsheets/fs328/en/
http://www.cdc.gov/hepatitis/HAV/index.htm
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של הפגיעה של הנגרמים בשל השלכות אקוטיות או כרוניות ואילו מספר מקרי המוות  ,מיליון איש 121

 10.קיים חיסוןנגיף זה  כנגד .בשנה איש 811,111-עומד על כ נגיף זה

בעיקר במגע מועבר  . נגיף זהCנגיף ההפטיטיס היא דלקת שהגורם לה הוא  C (HCV)דלקת כבד נגיפית 

ציוד רפואי בשימוש במחטים או מוצרי דם מזוהמים או בעם דם או תוצרי דם המזוהמים בנגיף, כגון 

זיהום כרוני כתוצאה . בין שבועיים לשישה חודשיםהיא שלא עוקר כראוי. תקופת הדגירה של הנגיף 

רוניים בדלקת מן החולים הכ 81%-81%קרב וב ,בנגיףמהנדבקים  81%-11%-מהנגיף מתפתח בקרב כ

פי נתוני ארגון הבריאות העולמי, מספר -יתפתחו תסמינים קליניים של מחלת כבד. על Cכבד נגיפית 

מתים ממחלות כבד בשנה, ובכל שנה  מיליון איש 211-221הוא החולים הכרוניים בדלקת כבד מסוג זה 

כן מניעת  ועל ,Cיף ההפטיטיס כיום חיסון נגד נג איןחולים.  111,111-211,111 זה ידי נגיף-להנגרמות ע

 11.לנגיף החשיפה צמצוםברבה  במידההמחלה תלויה 

רק בקרב חולים מתפתחת  . מחלה זוDידי נגיף ההפטיטיס -נגרמת על D (HDV)דלקת כבד נגיפית 

הנגיף מועבר בדם בדם.   Bנגיף ההפטיטיסשכן הדבקת התאים תלויה בקיומו של  ,Bבדלקת כבד נגיפית 

של הידבקות , וBהפטיטיס במקביל להדבקות ביתכנה שתי צורות הדבקה: הידבקות , ותינינגוע ובמגע מ

 D.12אין חיסון כנגד נגיף ההפטיטיס  כיום .Dבדלקת כבד נגיפית   Bחולה בדלקת כבד נגיפית

למחלה חריפה בדרך כלל נגיף זה גורם . Eידי נגיף ההפטיטיס -נגרמת על E (HEV)דלקת כבד נגיפית 

נגיף מופרש בצואה, ה. ואינה מתפתחת למחלה כרונית שבועות 8-2לאחר  המעצמ פתהחול ,)אקוטית(

פי נתוני ארגון הבריאות העולמי, מספר -עלרוב בשל שתיית מים מזוהמים. פי -עלוהידבקות בו היא 

 13.בנגיף הידבקות מפני חיסון אין כיוםמיליון מקרים בשנה.  11-כהוא מקרי ההידבקות החדשים בנגיף 

 תונים על מחלת ההפטיטיס בישראלנ .2

 C-ו Bובסוגי הפטיטיס  ,מחלת כבד חריפה )אקוטית(הופעת לגרום ל לוליםהפטיטיס ענגיפי הכאמור, 

 דלקת כבד כרונית.עלולה להתפתח אף 

גילוי , שכן Cאו  Bבישראל אין נתונים על מספר החולים הכרוניים בהפטיטיס  הבריאות למשרד

פי התוספת -הודעה למשרד הבריאות על מחייב וית כרונית לסוגיה אינדלקת כבד נגיפמקרים של 

במשרד הבריאות ציינו כי  .5989, )רשימת המחלות מחייבות ההודעה( בפקודת בריאות העםהשנייה 

                                                 

10 WHO, Hepatitis B, updated June 2014, retrieved on November 10
th

, 2014; Centers for Disease Control and 

Prevention, Hepatitis B information for Health Professionals, last updated April 14
th

, 2014, retrieved on 

November 10
th

, 2014. 
11 WHO, Hepatitis C, updated June 2014, retrieved on November 10

th
; Centers for Disease Control and 

Prevention, Hepatitis C information for Health Professionals, last updated April 14
th

, 2014, retrieved on 

November 10
th

, 2014. 
12

 Centers for Disease Control and Prevention, Hepatitis D information for Health Professionals, updated on 

April 14
th

, 2014, retrieved on November 10
th

 2014. 
13 WHO, Fact Sheet, Hepatitis E, updated April 2014, retrieved on November 10

th
, 2014; Centers for Disease 

Control and Prevention, Hepatitis E information for Health Professionals, updated on April 14
th

, 2014, 

retrieved on November 10
th

 2014. 

http://www.cdc.gov/hepatitis/HBV/HBVfaq.htm#vaccFAQ
http://who.int/mediacentre/factsheets/fs164/en/
http://www.cdc.gov/hepatitis/HCV/index.htm
http://www.cdc.gov/hepatitis/HAV/index.htm
http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs280/en/
http://www.cdc.gov/hepatitis/HEV/index.htm
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, בעיקר C-ו Bהפטיטיס בו ייאספו נתונים על נשאי ויערך מחקר חלוץ ארצי י 1121בשנת פי המתוכנן, -על

 14.ולותהחולים הגד-מקופות

ידואלית למשרד הבריאות על מקרים של דלקת כבד נגיפית ווהפקודה האמורה מחייבת הודעה אינדי

נתוני משרד להלן יוצגו לכן  15אחרת.המוגדרת דלקת נגיפית וכן   A ,B,Cמסוג  (אקוטית) חריפה

כל בלמשרד הבריאות שדווחו  A, B, Cמהפטיטיס המחלה החריפה החדשים  הבריאות על מספר מקרי

דלקת   ם עללא יוצגו נתוני. ישראלאיש באוכלוסיית  211,111-שיעורם ל וכן 1122-2881אחת מהשנים 

על מספר המקרים ושיעורי ההיארעות של נתונים אין בידי משרד הבריאות שכן  ,E-ו Dשנגרמה מנגיפים 

 Dבד נגיפית דלקת ככאמור,  ".דלקת כבד נגיפית מסוג אחר" הכותרתתחת הן נרשמות ו ,דלקות אלה

, ציינו במשרד Eאשר לדלקת כבד נגיפית  .ללא נוכחות נגיף זה תפשטמתואינה  Bמסוג דלקת נלווית ל

 – הוא נדיר יחסיתדיווח הובישראל, דבקת, י, כלומר מהבריאות כי נגיף זה אינו מצוי בצורה אנדמית

 16מטיילים מעטים החוזרים מאזורים אנדמיים כגון דרום מזרח אסיה.

2956-שנים ב A, B, Cהפטיטיס ממחלה חריפה  ם חדשים שלמקרי דיווחים על  מספר: 5מס' טבלה 

 איש באוכלוסיית ישראל 599,999-ושיעורם ל 5992

 Cדלקת כבד נגיפית  Bדלקת כבד נגיפית  Aדלקת כבד נגיפית  שנה

 שיעור מספר שיעור מספר שיעור מספר

5992 2,121 11.2 222 1.1 - - 

5996 2,122 18.1 221 1.8 18 1.1 

5998 2,212 82.1 221 1.2 28 1.8 

5991 1,281 28.1 88 2.1 21 1.8 

5991 1,228 21.8 82 2.8 82 2.2 

5991 2,218 82.2 81 2.8 81 2.1 

5994 2,828 21.2 28 1.1 22 1.8 

5999 2,821 22.2 82 2.1 12 1.1 

2999 2,218 21.2 211 2.8 21 1.1 

2995 818 22.8 218 2.8 28 1.8 

2992 221 1.1 221 2.8 22 1.8 

2996 221 1.2 212 2.1 212 2.1 

2998 281 1.8 12 2.1 22 1.8 

2991 218 2.1 221 2.8 22 1.8 

2991 18 2.1 82 2.1 18 1.2 

2991 218 1.1 21 1.8 21 1.2 

2994 81 2.1 12 1.8 22 1.1 

                                                 

; ד"ר אמיליה אניס, מנהלת 1122בנובמבר  2מירי כהן, מנהלת תחום בכיר שירותי הצלה וע"ר, משרד הבריאות, מכתב,  14
 .1122בנובמבר  22האגף לאפידמיולוגיה, משרד הבריאות, מכתב, 

 .2821פקודת בריאות העם,  15
 .1122בנובמבר  2"ר, משרד הבריאות, מכתב, מירי כהן, מנהלת תחום בכיר שירותי הצלה וע 16
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 Cדלקת כבד נגיפית  Bדלקת כבד נגיפית  Aדלקת כבד נגיפית  שנה

 שיעור מספר שיעור מספר שיעור מספר

2999 82 2.1 21 1.8 28 1.1 

2959 11 1.8 22 1.8 28 1.1 

2955 28 1.8 28 1.1 22 1.1 

2952 221 2.1 21 1.1 21 1.1 

2956 18 1.8 21 1.1 18 1.2 

 - 452 - 5,492 - 26,621 סה"כ

 

חדשים של דלקת  מקרים 21,969 על בישראל דווח 1122-2881שנים , בהנתונים המובאים לעילפי -על

בשנים אלה   Aדלקת כבד נגיפיתשל שים המקרים החד מספר :A, B, Cחריפה )אקוטית( מסוג כבד 

 מקרים 2,111 היה Bדלקת כבד נגיפית מסוג של המקרים החדשים (; מספר 81%-)כ מקרים 12,211 היה

  (. 2%-)כמקרים  121 היה Cדלקת כבד נגיפית מסוג של ם החדשים מקריהמספר אילו ( ו8%-)כ

של חדשים מקרים  2,218–818על שנה ל בכדווח אומנם  1112-2881בשנים כי  בטבלה לעילמוצג עוד 

 ,דיווחים 2,218עמד על  מספר הדיווחים הגבוה ביותר בשנים אלה) A מסוג חריפהכבד נגיפית  דלקת

 11-ל 1112דיווחים בשנת  281נע בין  אווה ,מספר הדיווחיםקטן  1122-1111בשנים אולם  (,2888בשנת 

 ההיארעות של דלקת הכבד הנגיפיתרידה גם בשיעורי חלה יאפשר לראות ש. במקביל, 1121דיווחים שנת 

 22.8-ל איש 211,111-למקרים  82.2בין היה שיעור ההיארעות  1112-2881שנים ב: בעוד A החריפה מסוג

  .1122בשנת  1.8-ל 1112בשנת  1.8ונע בין  ,זההצטמצם שיעור  1122-1111, בשנים איש 211,111-למקרים 

ביותר שדווח  דולהג םמקריהמספר  ,B חריפה מסוגדלקת כבד ים של ם חדשלדיווחים על מקרי אשר

 מקרים של דלקת כבד 21דווח בישראל על  1122מקרים. בשנת  222 – 2881בישראל היה בשנת עליו 

חלה ירידה בשיעור  1122-1112כי בשנים  עולה מהטבלה לעיל ,. אשר לשיעור ההיארעותB חריפה מסוג

 211,111-ל םמקרי 1.1-ל 1112בשנת נפש  211,111-למקרים  2.8-מ ג זה,מסו דלקת כבדשל  ההיארעות

  .1122נפש בשנת 

 ,טבלה לעילפי הנתונים ב-על , Cמסוגחריפה  כבד דלקתחדשים של המקרים המספר  על לדיווחים אשר

 משנתאך , נפש 211,111-ל 2.1-2.2 שלם דווח על שיעור מקרי 1112-ו 2888, 2888שנים ב באופן כללי,

 .נפש 211,111-ל 1.1-נמוך מירד, והוא שיעור המקרים  1118

 כאמור, מדובר רק במספר המקרים שבהם התפתחה מחלה חריפה ולא במספר החולים הכרוניים

של הנמוכים ארעות יעל סמך שיעורי ההלדברי משרד הבריאות, עם זאת,  , כלומר נשאי הנגיפים.במחלה

בהימצאותן של דלקות כבד גם ירידה שחלה , צפוי האחרונותבשנים  C-ו  Bחריפות מסוגדלקות כבד 

זו מתבססת גם  הערכהלדברי המשרד,  .אין למשרד נתונים ,כאמור ,עליהןאם כי , ים אלהכרוניות מסוג

גדולה של אוכלוסייה )למשל בגל עלייה( לארץ כניסה  שתהיה לא צפויבשנים הקרובות ש העובדהעל 
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נגד  יםכיסוי החיסוני הגבוההבשל שיעורי המשרד כי ממסר נעוד . ון, הנמצאת בסיכממדינות אנדמיות

  17מסוגים אלה.של דלקות של מקרים חדשים ארעות בשיעורי ההיהירידה גם משך שתי צפוי, B-ו Aנגיפי 

 מניעת הפטיטיסב מדיניות משרד הבריאות .6

רק על מספר החולים אלא  בישראל ההפטיטיס נשאי מספר על נתוניםכאמור, בידי משרד הבריאות אין 

כלל הפטיטיס ב שלסקר סרולוגי )סקר נשאות(  נערך לא היום עדכבד חריפה. לדברי המשרד,  לקתדב

 אלא,קבע  נעשים דרךסקרים מסוג זה אינם  לטענת משרד הבריאות, .בלבדאלא מדגם  האוכלוסייה

שיש משרד הבריאות ציינו ב 18לצורך קביעת מדיניות בריאות או בעקבות שינוי במדיניות זו. ,בדרך כלל

סמים ב ם, ובהן משתמשיCבסיכון לחלות בהפטיטיס כרוני, בפרט מסוג שנמצאות קבוצות כמה בישראל 

שבה נכנסו לשימוש בדיקות חדשניות ורגישות  השנה – 2881בהזרקה; מקבלי תרומות דם לפני שנת 

יתה יהמחלה ה בהןת לשעבר שהמועצו-מדינות בבריתמכמה עולים  ;לגילוי נגיפי הצהבת בתרומות דם

  19אנדמית בשיעורים גבוהים באוכלוסייה הכללית.

שני הנגיפים  – B-ו Aחיסון נגד נגיפי הן מחלת ההפטיטיס בישראל מניעה של הננקטות לפעולות כיום ה

שלוש מנות של סדרה ב Bהוחל בישראל בחיסון ילדים כנגד הפטיטיס  2881בשנת שנגדם יש חיסון. 

נכנס לשגרת החיסונים גם  2888שנת בגיל הלידה, בגיל חודש ובגיל שישה חודשים. ב ותחיסון הניתנ

במשרד  20חודשים. 12חודשים ובמנה נוספת בגיל  21ניתן לראשונה בגיל  , והואA חיסון נגד הפטיטיס

דנו אין ביאולם  הוא גבוה השניםבמשך ו להלהנגיפים שני הבריאות ציינו כי שיעורי הילדים שחוסנו נגד 

 נתונים על שיעור הכיסוי בפועל. 

ולוגיה מופיעות יכי בתדריך החיסונים של האגף לאפידממשרד הבריאות מסר מבוגרים, חיסון לאשר 

עולה החיסונים . מעיון בתדריך Bשונות לחיסון האוכלוסייה המבוגרת כנגד צהבת מסוג נחיות ה

י גוף והפרשות אדם כון גבוה להיחשף לנוזלהמצויים בסיאנשים  B נגיפית לחסן נגד דלקת כבד שמומלץ

עובדים שעקב עבודתם נמצאים בסיכון מוגבר לבוא במגע עם ועובדים במערכת הבריאות  כגון, (רוק ודם)

נוזלי גוף והפרשות אדם; חולים המקבלים טיפול בדיאליזה; חולים המקבלים לעתים קרובות עירויי דם 

חיובי;  HIVהמשתמשים בסמים בהזרקה; חולי איידס ונשאי ומוצרי דם כגון חולי המופיליה; אנשים 

אנשים שאובחנו כנשאי מחלות מין; עצירים ואסירים; חולים הסובלים ממחלות כבד ממושכות; נוסעים 

  21ואוכלוסיות נוספות. Bלאזורים היפראנדמיים לדלקת כבד 

קבוצות בסיכון מוגבר : הןו ,Aמצוינות גם האוכלוסיות שיש לחסן כנגד הפטיטיס  החיסונים דריךתב

; A; אנשים שנוסעים לארצות היפראנדמיות לדלקת כבד נגיפית מסוג Aמסוג לחלות בדלקת כבד נגיפית 

כגון משתמשים בסמים; אנשים הסובלים ממחלת כבד ממושכת, לרבות  ,אנשים בסיכון עקב הרגלים

נוגדי ידי -אנשים המטופלים על; אנשים לפני השתלת כבד או אחריה; Cאלה שנדבקו בנגיף דלקת כבד 

                                                 

 שם.  17
 .שם 18
  .שם 19
 8, תאריך כניסה: 1122הספר, ינואר -לוח חיסוני השגרה בגיל הילדות ובבתימשרד הבריאות, האגף לאפידמיולוגיה,  20

 .1122בנובמבר 
 .1122באוגוסט  8-, עודכן ב2888, תדריך חיסוניםמשרד הבריאות, שירותי בריאות הציבור, המחלקה לאפידמיולוגיה,  21

http://www.health.gov.il/UnitsOffice/HD/PH/epidemiology/td/docs/120_LUAH.pdf
http://www.health.gov.il/UnitsOffice/HD/PH/epidemiology/td/docs/tadrich_Chisunim.pdf
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כגון עובדי מעבדה העובדים עם נגיף דלקת  להידבק בנגיף, קרישה; אנשים החיים עם סיכון תעסוקתי

 A.22מסוג כבד 

 , כאמור כיום אין חיסון נגד נגיף זה.  Cאשר לדלקת כבד נגיפית מסוג

כנית ובישראל ת מרכז המחקר והמידע של הכנסת  אם יששאלת של משרד הבריאות על במענה 

כנית ו"אכן מתקיים בשנה האחרונה הליך גיבוש לתכי , נכתב לאומית למניעת מחלת ההפטיטיס

בשיתוף המועצה הלאומית לגאסטרואנטרולוגיה ומחלות כבד, מומחים למחלות  Cלאומית להפטיטיס 

 כניתותהש ופהצ מסר כי הוא משרד הבריאות 23.. ההליך טרם הסתיים..."כבד ונציגי עמותות חולים

עידוד אוכלוסיות ידי -עלאוכלוסיות המצויות בסיכון גבוה להידבק בנגיף האיתור נשאים בקרב תכלול 

 C.24נשאי הפטיטיס בטיפול וכן  ,להיבדק אלה

 של ההסתדרות הרפואית בנושא קידום בריאות ורפואה מונעת המלצות כוח המשימה הישראלי דוחמ

, השכיחות 1.1%-כ היאבאוכלוסייה הישראלית  Cהפטיטיס  ה שלעולה כי בעוד שכיחות, 1122משנת 

כן, המליץ כוח המשימה האמור  על. 11%עד  מגיעמצויות בסיכון גבוה להידבק במחלה באוכלוסיות ה

אוכלוסיות בסיכון גבוה )גם בנוכחות תפקודי כבד ההפטיטיס בקרב  איתור מוקדם לנוכחות נגיףלקיים 

 ותבמחטים לא אישי הייתהבעיקר אם ההזרקה  ,בהווה ובעברמשתמשי סמים בהזרקה  (, ובהןתקינים

בה החלו לבדוק מנות דם ש, השנה 2881עירויים או תוצרי דם לפני שנת  ו; מי שקיבלותולא סטרילי

לשימוש חוזר בכלים לא סטריליים בעת טיפולים רפואיים )חיסון  פושנחש לנוכחות הנגיף בישראל; מי

עירוי דם או  ,2881או טיפול שיניים( או בעת ביצוע קעקועים; חולים שעברו השתלות איברים לפני שנת 

מהפרעה ממושכת בתפקודי  ים; מי שסובלהמודיאליזה; חולי Cמחולה בהפטיטיס  םריאיבהשתלת 

 עם מאזורים אנשים; Cבהפטיטיס  ותחול מהותילאנדקרו ממחט חשודה; ילדים רפואה ש עובדיכבד; 

 זוג-בני עם יחסים לקיים שנוהגים מי; נשאים של זוג-ובני ראשונה מדרגה משפחה-בני; גבוהה אנדמיות

 25 .ואלכוהוליסטים רבים

ההמלצות כי חלק עיקרי מהבריאות אם המלצות הדוח האמור אומצו, השיב משרד  שאלתנובמענה על 

למניעה שניונית של מחלות כבד, בפרט החלת בדיקות סקירה לגילוי נשאים בקבוצות סיכון, נדונות 

כחלק לדברי המשרד,  26לאומית האמורה לעיל.הבצוותי עבודת ההכנה המקצועיים של התוכנית 

רב נשאי , בפרט בקןולטיפול בה לאומית לגילוי קבוצות נשאים עיקריותהכנית ותההיערכותו ליישום מ

מקצועיים במשרד ובשיתוף מומחים -צוותי משימה רבכמה ידי -, נערכות פעולות הכנה עלCהפטיטיס 

בדיקות סקירה לקבוצות סיכון בקיום מתמקדת  ולמחלות כבד ונציגי עמותות החולים. כיום עבודה ז

 27טיפול רפואי בהתאם למצבם.לוהזמנתם למעקב והנשאים  אלו לצורך איתור

המודעות הציבורית לקיומו של הגברת הדבקה בנגיף ההפטיטיס היא הלמניעת  לסייע אחת הדרכים

הסכנות בדבר הציבור את שאלתנו כיצד פועל משרד הבריאות ליידע על הנגיף ולדרכי העברתו. במענה 

משרד כי דרכי הפעולה הן ההשיב  ,ההדבקהם למנוע את דרכיההכרוכות בהידבקות במחלת ההפטיטיס ו

                                                 

 שם. 22
 .1122בנובמבר  2ירותי הצלה וע"ר, משרד הבריאות, מכתב, מירי כהן, מנהלת תחום בכיר ש 23
 שם. 24
 .1122, המלצות כוח המשימה הישראלי בנושא: קידום בריאות ורפואה מונעתההסתדרות הרפואית בישראל,  25
 .1122בנובמבר  22, מנהלת האגף לאפידמיולוגיה, משרד הבריאות, מכתב, ד"ר אמיליה אניס 26
 .1122בנובמבר  2מירי כהן, מנהלת תחום בכיר שירותי הצלה וע"ר, משרד הבריאות, מכתב,  27

http://www.ima.org.il/Ima/FormStorage/Type1/clinical_09_preventive.pdf
http://www.ima.org.il/Ima/FormStorage/Type1/clinical_09_preventive.pdf
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אנשי מקצוע, עדכון תדריך לפעולות ארציות, כגון פרסום הנחיות מקצועיות ננקטות ובין היתר , מגוונות

מצאות מידע עבור אנשי המקצוע יהחיסונים לילדים ומבוגרים, הודעות דוברות עתיות ולפי העניין, וכן ה

  28והציבור הרחב באתר האינטרנט של משרד הבריאות ובפרסומים עתיים שונים.

מחלת ההפטיטיס הנובעת מהכלכלית נתונים על ההוצאה  ואין בידיכי מסר עוד ת משרד הבריאו

מניעת המחלה של התועלת הכלכלית בדבר נתונים איסוף יש צורך ב אכןלדברי המשרד, . בישראל

. את המודל קבוצות סיכוןקרב ב Cבדיקת סקירה להפטיטיס של תועלת –בישראל, והוכן מודל של עלות

כנית ות הכנת התעישמש את המשרד ב, והוא מית לגסטרואנטרולוגיה ומחלות כבדהמועצה הלאוהכינה 

 המודל טרם נענתה. את  לקבל בקשתנונציין כי  29הלאומית.

אגף הבטיפול  היאיחידה ייעודית לנושא ההפטיטיס, ומחלה זו במשרד הבריאות כיום אין 

 של מניעהל לותופע ביצועל אותהברי משרד לרשות העומדים למשאביםאשר  30לאפידמיולוגיה במשרד.

 אדם-וכוח משאבים בעיית" כי הבריאות משרד מסר, התפשטותה על בקרה ולקיום ההפטיטיס מחלת

 תופעה זו אין. לאפידמיולוגיה ובאגף הציבור בריאות בשירותי, הבריאות במשרד רבים בתחומים קיימת

של קיצוצי תקנים, ונדרש לעשות יותר  את פעילותו בעידן להגדיל יכול לא המשרד. זה לתחום ייחודיות

רותי בריאות הציבור להקמת יחידה שתעסוק בזיהומי יידי ראש ש-כנית עלואדם. הוגשה ת-בפחות כוח

  31.מערכת העיכול ומחלות זואונוטיות. יחידה זו תטפל גם בהפטיטיס. הקמת היחידה טרם אושרה"

 מניעה ובקרה – ארגון הבריאות העולמי בנושא מחלת ההפטיטיסהמלצות  .8

ארגון הבריאות העולמי  של (World Health Assemblyמועצת הבריאות העולמית ) קיבלה 1121בשנת 

מדינות החברות לוקוראת יס הנגיפי כבעיית בריאות עולמית המכירה בהפטיט ,16.54החלטה מס' את 

כדי ר נגיפים אלה אחליישם או לשפר את מערכות המעקב האפידמיולוגיות לנקוט כמה צעדים:  בארגון

לגבש  הנדרשות למניעה ובקרה;פעולות מצע לקבלת החלטות על הליצור מידע אמין שיוכל לשמש 

כדי למנוע את  ,לחזק את מערכות הבריאות הלאומיותבהתמודדות עם המחלה; תועלת –עלותהערכת 

, בכך רךיש צובמקרים שבהם לשקול, ; התפשטות הנגיף באמצעות קידום הבריאות ובקרה לאומית

תיות וטיפוליות בנגיף אבחנתיות, טכנולוגיות מניע ן שללקידום נגישותשימוש בכלים מינהליים וחוקיים 

ככלי לקידום  ,ילביו 11-ב בשנה חל מדי שנהש ,יום ההפטיטיס העולמישל  ןציולקדם את  ההפטיטיס;

ארגון הבריאות העולמי  קרא האמורההחלטה בנוסף על כך, . כדומהומחלת ההפטיטיס להמודעות 

, מטרות כניותותפעולה עם המדינות החברות בארגון, קווים מנחים,  יתוףבש, ליצור ארגוןה הנהלתל

מחקר  פיתוחב לתמוך ,התפשטותו על בקרה ולקיום ההפטיטיס נגיףב הידבקות תמניעלוכלים למעקב, 

 32של הנגיף. תהכלכלי השפעההאת  להעריך יכולתהאת  לשפרו ,ההפטיטיס בתחוםמדעי 

 ,הפטיטיס עולמית כניתותעל יצירתה של ארגון הבריאות העולמי החליט  ,בעקבות ההחלטה האמורה

   ארבעה צירי פעולה מרכזיים: ובה 

נקבע, בין היתר, כי יום  ובמסגרת ז :וגיוס משאביםהמודעות, יצירת שיתופי פעולה  הגברת .2

לאפשר לגורמים בכל העולם למקד , כדי שנה בכלביולי  11-העולמי יצוין, כאמור, בההפטיטיס 

                                                 

 שם. 28
 שם. 29
 שם. 30
 שם. 31

32 WHO, Viral Hepatitis, WHA 63.18, May 21
st
, 2010. 

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA63/A63_R18-en.pdf
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. יום ההפטיטיס הראשון צוין בשנת נושא זה ולקדם פעולות למאבק במחלהבאת תשומת הלב 

1122; 

: במסגרת זו, פעולותנקיטת החלטות וגיבוש שם נתונים לעל מבוססת השימוש במדיניות   .1

 של מחלת ההפטיטיסות שיעורי ההימצאבדבר את הנתונים מעדכן רגון הבריאות העולמי א

 ;יוצר הכלכלי שהנגיף נטלאשר להערכות הוכן את ברחבי העולם 

התוויות הקשורות : ארגון הבריאות העולמי בוחן, בין היתר, בהפטיטיס מניעת הדבקה .2

התוויות אשר למועדי החיסון, מינון החיסון וחיסון קבוצות המצויות הן וב ,למדיניות החיסונים

 ;בנגיףבסיכון גבוה להידבק 

שוקד  C-ו Bהפטיטיס  פיהטיפול בנגיבתחום התקדמות ה: עם במחלה וטיפול ת הידבקותבדיק .2

33טיפול בזיהומים מסוג זה.לאבחון ולארגון הבריאות העולמי על פיתוח קווים מנחים לבדיקה, 
 

הבריאות מדינות החברות בארגון האשוני בקרב כל רקר ערך ארגון הבריאות העולמי ס 1121בשנת 

בכל אחד מארבעת הצירים המוזכרים לעיל,  יהןלותופע בדברבמסגרתו הן נתבקשו לספק מידע , וולמיהע

 תוךמ ובהן ישראל, ,מדינות 521 מנתוני .ההפטיטיס פינגית התפשטות בדגש על הפעולות הננקטות למניע

 34:שלהלן תהמסקנו עולות ,סקר זהעל ( שהשיבו 18.9%)מדינות החברות בארגון הבריאות העולמי  598

 יבו על שהשהמדינות מ 28.2% :הפטיטיסה נגיףב המתמקדת כתובה לאומית כניתות יישום

 מהמדינות 11.8%-ו ,כנית לאומית למניעת הפטיטיסוכי הן מפעילות תדיווחו מדינות(  28סקר )ה

 בטיפולוהמחלה  מניעתל פעולותבהעוסקת יחידה ממשלתית ייעודית יש בהן שציינו  מדינות( 28)

 תמניעל כניותותכי הן מפעילות  דיווחו מדינות( 82) בסקר שהשתתפומכלל המדינות  82%-כ. בה

הנפוצות הן עובדי מערכת  הקבוצות ;מסוימות אוכלוסייה קבוצות בקרב בה טיפולול מחלהה

 כי לארגוןדיווחה ישראל (. 12.1%) בהזרקהסמים ב םשימשתמהמהמדינות( ו 18%הבריאות )

 .הפטיטיסמחלות ובהן  כמהכנית העוסקת במניעת וומית כתובה או תיש לה אסטרטגיה לא

מעקב, חיסון,  הםכנית והת מרכיביהעבירה לארגון הבריאות העולמי,  שישראלפי הדיווח -על

 במחלה טיפול וכן ,הבריאות מערכת ובמסגרת בסמיםמשתמשים  בקרבמניעת הדבקה 

שישראל  לותפעואין התייחסות ל האמור בדוח כישל זיהום מקביל באיידס. נציין,  מצביםבו

, בתשובה על ציין, משרד הבריאות כאמורפי סוגי ההפטיטיס השונים. -על בחלוקה נוקטת

C.35כנית לאומית להפטיטיס ות גיבושעמל על  הואפנייתנו, כי בשנה האחרונה 
 

 ציינו  מדינות( 21) שאלות הסקרעל יבו מן המדינות שהש 21%-כ: העולמי ההפטיטיס יום קיום

 לציון רשמיים אירועים ערכה לא 2952 בשנתכי  דיווחה ישראל .כי נקטו פעולות לציון יום זה

2955.36 מינוארבנושא זה  ציבוריים הסברה מסעות מימנה ולא העולמי ההפטיטיס יום
 

 11.1%שהן  ,מדינות 212המדינות המשיבות )רוב : ההפטיטיס נגיף שיעורי על נתונים איסוף 

שבה  כנית מעקב לאומיתופעילות תמציינו כי הן סקר( העל שאלות ת שהשיבו מכלל המדינו

 היאזה דיווחה ישראל כי  בהקשרשיעורי ההיארעות של המחלה. על מידע באופן קבוע נאסף 

                                                 

33 WHO, Prevention and Control of Viral Hepatitis Infection: Framework for Global Action, 2012. 
נות נמוכה במיוחד נרשמה בקרב מדינות אפריקה וכי לא ניתן היה לאסוף נתונים על בארגון הבריאות העולמי ציינו כי היע 34

 איכות התוכניות ופריסתן. 
35 WHO, Prevention and Control of Viral Hepatitis Infection: Framework for Global Action, 2012. 

 שם. 36

http://www.who.int/csr/disease/hepatitis/GHP_Framework_En.pdf?ua=1
http://www.who.int/csr/disease/hepatitis/GHP_Framework_En.pdf?ua=1
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 מעקב מערכת מפעילה היאוציינה כי  נגיף ההפטיטיס של קיומו אחרשגרתי מעקב  מקיימת

 מספר אחר עוקבת אינהו, A, B, C מסוגמחלה הם החריפים של מקריאחר הרק  לאומית

37.ההפטיטיס הכרוני מקרי
 

 כנית ומפעילות תהן כי חו דיוו מדינות( 88) מהמדינות המשיבות 88%-כ :הידבקות מניעת

הן ליש דיווחו כי מדינות(  11)מהן  יםשליש-, וכשניליילודהאם בין למניעת העברת הנגיף 

 בסיכון להידבק בנגיף.הנמצאת קבוצה  כאמור, – ותחיסון עובדי מערכת הבריאשל מדיניות 

. עוד Aמדיניות לאומית לחיסון נגד הפטיטיס  מפעילה היאזה דיווחה ישראל כי  בהקשר

בין האם  Bמדיניות לאומית למניעת העברה של הפטיטיס  נוקטת היאדיווחה ישראל כי 

 בקרב C-ו Bבהפטיטיס הדבקה  מניעתלכנית לאומית או קווי מדיניות ות קיימתמלוד וילי

למתן בנוגע כנית לאומית ות מפעילה היאכי גם דיווחה במערכת הבריאות. ישראל  עובדים

38.פעמיים-חד במזרקים שימוש על ממליצההיא  במסגרתהוזריקות במוסדות בריאות, 
 

 עורכות  הןמהמדינות המשיבות דיווחו כי  82%-כ: ההפטיטיס נגיף לנוכחות דם מוצרי בדיקת

 מפעילה היאכי דיווחה ישראל  C.39-ו Bפטיטיס ה פינוכחות נגיכל תרומות הדם לשל  בדיקה

כל יחידות הדם הנתרמות ומוצרי הדם בבמסגרתה , ובקרה לאומית על בנקי הדםשל מדיניות 

C.40-ו Bהפטיטיס פי נגי נוכחות תנבדק
 

הננקטות במדינות פעולות בדבר הלדברי ארגון הבריאות העולמי, יש בממצאי הסקר האמור לעיל 

 ,עם זאת .הפטיטיסנגיף הבייחוד בתחום מניעת ההעברה של  ,מסוימים הישגיםלהצביע על השונות 

כל הארגונים הרלוונטיים לשיתוף פעולה בין  ויש צורך במאמצים רבים נוספים וקראשציינו בארגון 

 41.לאומית, הלאומית והמקומית-ןיברמה הב

החלטה מס'  ,בנושא נגיף ההפטיטיס נוספתהחלטה העולמית  מועצת הבריאותהחליטה  1122במאי 

כניות לאומיות ותשל שונות, ובהן פיתוח ויישום מדינות החברות בארגון לנקוט פעולות הקוראת ל, 11.1

, כגון עולות הקשורות לקידום הבריאותפ ;בהטיפול לואבחון של המחלה לת הפטיטיס נגיפי, למניע

ארגוני החברה האזרחית בכל הפעולות הנעשות מידת המעורבות של  קידום כניות חיסון;וחיזוק ת

ובעיקר קידום ביטחון המים  E-ו Aהאמצעים למניעת הפטיטיס הנגיף; חיזוק ההידבקות מניעת  בתחום

גורמי האומות המאוחדות הקשורים בכך לכלול נקראו כל החלטה האמורה ב והמזון ופעולות נוספות.

סייע למדינות הזקוקות לכך במציאת ול הוהטיפול ב ן המחלהוטיטיס, אבחהפהאת מניעת בתוכניותיהם 

 42.לנושאהמשאבים הדרושים 

פרסם ארגון הבריאות העולמי  1121ביולי סוגים שונים של נגיפים, לבנוגע פעולה אשר לקווים מנחים ל

וני פי נת-עלש ,המשתמשים בסמים בהזרקהבקרב  Cוהפטיטיס  Bקווים מנחים למניעת הפטיטיס 

                                                 

 שם. 37
 שם. 38

39 WHO, Global policy report on the prevention and control of viral hepatitis in WHO member states, July 

2013. 
 שם. 40
 שם. 41

42 WHO, sixty seventh world health assembly, Hepatitis, WHA 67.6, May 24
th

, 2014, retrieved on November 

6
th

, 2014. 

http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/85397/1/9789241564632_eng.pdf?ua=1
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA67/A67_R6-en.pdf?ua=1
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הנטייה לשימוש חוזר במחטים ובמזרקים. בין בסיכון גבוה להידבק בנגיף ההפטיטיס בשל  הם הארגון

 B.43היתר, המליץ הארגון על חיסון של הנוהגים להזריק סמים כנגד הפטיטיס 

 ,Cארגון הבריאות העולמי קווים מנחים להתמודדות עם הפטיטיס לראשונה פרסם  1122באפריל 

 Cחולי הפטיטיס ת גורמים המופקדים על פיתוח תוכניות לבדיקלקובעי מדיניות ולהיתר, המיועדים, בין 

 C, בין היתר, לביצוע בדיקה לגילוי נשאות לנגיף הפטיטיס נוגעותההנחיות האמורות  44.וטיפול בהם

ות טיפול רפואי או טיפול שיניים במערכ ומי שקיבלבקרב אוכלוסיות בסיכון גבוה להידבק במחלה, כגון 

עירוי דם לפני שהוחל בבדיקתם של התורמים  ומי שקיבל בספק; תהן מוטלבשרמת הסטריליות בריאות 

מכורים לסמים המזריקים לנוכחות הנגיף או במדינות שבהן תרומות הדם אינן נבדקות באופן שגרתי; 

ן אין שבהבמדינות  ,הותירו צלקות בגופםאחרים הליכים שאו  אנשים שביצעו קעקועי ראשסמים; 

נשאי איידס; אסירים ואסירים  ;Cהחולות בנגיף ההפטיטיס מהות יילדים לאבקרת זיהומים נאותה; 

ות אשר לאופן הטיפול פרסום האמור המלצהובאו ב ,וקבוצות אוכלוסייה נוספות. נוסף על כך לשעבר

 תאיץ אמנת שלא לה ובהן, למשל, ייעוץ להפחתת צריכת האלכוהול על ,Cבחולים בנגיף הפטיטיס 

התרופות המקובלות של המלצות סקירה יש בידי הנגיף. עוד -התפתחותן של מחלות הכבד הנגרמות על

 45והמלצות אשר להתוויות השונות. Cבטיפול בהפטיטיס 

 ובאוסטרליה הברית-צותתוכניות הלאומיות בארמרכזיים בהעקרונות ה .1

 הברית-צותבאר הפטיטיסות למניעת כניות הלאומיובפרק זה נציג בקצרה את העקרונות המרכזיים בת

לאומית כנית ומפעילה ת הברית-ארצות מידע מפורט על תוכניות אלה.שפרסמו מדינות ובאוסטרליה, 

  .C-ו Bהפטיטיס למניעת לאומית כנית ומפעילה ת ואוסטרליה כללית למניעת הפטיטיס

 1122בשנת  ;Bכרוני בהפטיטיס החולים באופן איש מיליון  2.2-ל 111,111בין  הברית-צותבארכיום, יש 

בשל  דבקות בנגיף זה.יה מקרים חדשים של 1,181-כעל  (CDCומניעתן ) דווח למרכזים לבקרת מחלות

 8.1למנות  ישכל מקרה שדווח  עםכים במרכז לבקרת מחלות ומניעתן כי דיווח, מערי-תתשל  וקיומ

-כהוא מספר הנדבקים השנתי בנגיף זה כן,  שלא דווחו, ועל Bבנגיף ההפטיטיס מקרי הידבקות חדשים 

 הוא הברית-צותבאר Cבהפטיטיס  מספר החולים הכרונייםכי  CDC-עוד עולה מנתוני ה. איש 21,111

  46מיליון איש. 2.1

 Action Plan for the)במחלה טיפול לוהפטיטיס ת למניעהברית -בארצותראשונה הלאומית הכנית והת

Prevention, Care and Treatment of Viral Hepatitis 1121בעקבות דוח משנת  ,1122( פורסמה בשנת 

הפטיטיס ת כנית הלאומית למניעועודכנה הת 1122בשנת  .(Institute of Medicineשל מכון הרפואה )

ארבע מטרות קבועות לאומית הכנית ובת .1128עד שנת  ,וחודשה לשלוש שנים נוספותבמחלה טיפול לו

הגדלת שיעור ; 88%-ל 22%-מלמחלתם  Bהפטיטיס בות בקרב החולים מודעהמרכזיות: הגדלת שיעור 

; הפחתת מספר מקרי ההדבקה החדשים 88%-ל 21%-מלמחלתם  C המודעות בקרב החולים בהפטיטיס

                                                 

43 WHO, Guidance on prevention of viral Hepatitis B and C among people who inject drugs, 2012. 
44 WHO, Guidelines for the screening, care and treatment of persons with Hepatitis C infection, April 2014. 

 שם. 45
46 Department of  Health and Human Services, USA, Action Plan for the Prevention, Care and Treatment of 

Viral Hepatitis- Updated: 2014-2016, February 2014. 

http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/75357/1/9789241504041_eng.pdf?ua=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/111747/1/9789241548755_eng.pdf?ua=1&ua=1
http://aids.gov/pdf/viral-hepatitis-action-plan.pdf
http://aids.gov/pdf/viral-hepatitis-action-plan.pdf
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אלה לשם השגת מטרות  47בין אם ליילוד. Bגיף ההפטיטיס העברת נהפסקת  ;11%-ב Cבהפטיטיס 

עדיפות עליונה: הפחתת הפערים בבריאות; שיפור ב רכזייםכנית שישה תחומי פעולה מונקבעו בת

האבחון והטיפול בהפטיטיס כדי למנוע מחלות כבד; חיזוק יכולות המעקב כדי לזהות מקרים של 

(; הפחתת B-ו A יטיסהפטכאמור, נגדם חיסון )שיש נגיפי הפטיטיס של הדבקה בנגיף; הפסקת ההעברה 

כת סמים ומניעת סכנת ההדבקה בהפטיטיס בקרב גורמי צריבשל מספר מקרי ההפטיטיס הנגרמים 

 48טיפול רפואי.למסגרות מקצוע ומטופלים ב

 כיום .C-ו Bהמתמקדת במניעת הפטיטיס מסוג  ,מניעת הפטיטיסל כניתות היא אף צבהיע אוסטרליה

 Bהחולים בהפטיטיס איש  118,111-כרוני וכ Cהחולים בהפטיטיס איש  121,111-חיים באוסטרליה כ

כנית הלאומית הרביעית והתשל  העל-מטרת. תאו כרוני פהחרימדובר במחלה אך לא צוין אם 

התמותה  שיעורי, היא להפחית את היקף ההעברה ו1128-1122לשנים  Cלהתמודדות עם הפטיטיס 

 49ולצמצם את ההשפעה החברתית והאישית של מחלה זו. Cפטיטיס מההנגרמים 

; C: הפחתת שיעורי ההיארעות של הפטיטיס והןטרות, מ-תת חמשלפורטה האמורה  העל-מטרת

 Cחולים בהפטיטיס לטיפול ה; הגברת נגישות Cההתנהגויות הקשורות בהעברת הפטיטיס  תהפחת

של דעות קדומות ואפליה ההשלכות השליליות כרוני ומיגור  Cכרוני; הפחתת נטל המחלה של הפטיטיס 

 50.על בריאות האוכלוסייההנוגעים למחלה 

 יעדיםשני ראשונה, בפעם הכנית הלאומית האוסטרלית, והשגת המטרות האמורות לעיל, נקבעו בת לשם

והגדלת מספר החולים המקבלים טיפול  11%-ב Cעיקריים: הפחתת מקרי הדבקה חדשים בהפטיטיס 

בהן נדרשת מעורבות, ובהן שבאוכלוסיות להתמקד שיש כנית ושנה. עוד נקבע בתבכל  11%-וירלי ב-אנטי

 51אסירים.ו סמים בהזרקהב םמשתמשי ,Cאנשים החולים בהפטיטיס 

הפחתת מתמקדת אף היא ב 1128-1122לשנים  Bלמניעת הפטיטיס באוסטרליה כנית הלאומית והת

ל עו  הברהחל ע להמחה ל ש יהתוהשפעצמצום כן בו Bהתמותה הנגרמים מהפטיטיס בצמצום ההעברה ו

המטרות שהוגדרו -מטרות, הדומות בחלקן לתת-תתשש  מטרה זו נקבעו גם כאןלשם השגת  52.רטהפ

שיעורי  תהשג; Bמקרי ההידבקות בהפטיטיס מספר : הפחתת Cכנית הלאומית למניעת הפטיטיס ובת

שיעור האבחונים בקרב הגדלת ; ושמירה על רמת חיסון גבוהה כאמור חיסון גבוהים בקרב האוכלוסייה

 כרוני; Bחולים בהפטיטיס לשירותי בריאות  שלם נגישותהגדלת ; Bאוכלוסיית החולים בהפטיטיס 

של דעות קדומות ואפליה שלכות השליליות ההכן מיגור כרוני ו Bהפטיטיס הנגרם מנטל המחלה הפחתת 

  53.על בריאות האוכלוסייההנוגעים למחלה 

                                                 

 שם. 47
 שם. 48

49 Australian Government, Department of Health, Fourth National Hepatitis C Strategy 2014-2017, 2014. 
 שם. 50
 שם. 51

52 Australian Government, Department of Health, Second National Hepatitis B Strategy 2014-2017, 2014, 

retrieved on November 9
th

, 2014. 
 שם. 53

http://www.health.gov.au/internet/main/publishing.nsf/Content/A68444CDED77B3A9CA257BF0001CFD80/$File/Hep-C-Strategy2014-v3.pdf
http://www.health.gov.au/internet/main/publishing.nsf/Content/C353814FE3255962CA257BF0001DE841/$File/Hep-B-Strategy2014-v3.pdf
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הכיסוי רחבת הכנית הלאומית ארבעה יעדים מרכזיים: והמטרות האמורות, נקבעו בת-לשם השגת תת

בקרב אוכלוסיות  B; הגדלת הכיסוי החיסוני נגד הפטיטיס 81%-ל 81%-וני בקרב ילדים מהחיס

 21%-הגדלה ב; 11%-ל 11%-מ  B; הגדלת שיעור האבחון של הנגיף בקרב החולים בהפטיטיסמסוימות

כנית האמורה כי ועוד נקבע בת 54לי.רוי-כרוני המקבלים טיפול אנטי Bבהפטיטיס  של שיעור החולים

בהן נדרשת מעורבות, ובהן אנשים בעלי רקע לשוני ותרבותי שכנית באוכלוסיות וורך במיקוד התקיים צ

מבוגרים לא מחוסנים  ;וילדים החולים בסוג נגיף זה Bמהות חולות בהפטיטיס ימגוון; ילדים לא

 55עקב הזרקת סמים. , למשל הנמצאים בסיכון
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 מקורות

 מכתבים

 1122 בנובמבר 2, מכתב, הבריאות משרד, ר"וע הצלה שירותי בכיר תחום מנהלת, כהן מירי. 

  ,1122בנובמבר  22ד"ר אמיליה אניס, מנהלת האגף לאפידמיולוגיה, משרד הבריאות, מכתב. 

 בישראל ונתונים מחקרים, דוחות

  ,1122, 1111-1122סיבות מוות מובילות בישראל, משרד הבריאות. 

  ,הספר, ינואר -לוח חיסוני השגרה בגיל הילדות ובבתימשרד הבריאות, האגף לאפידמיולוגיה
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