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B4_E4_B8_AD_c22_655812.htm 淤胆型肝炎临床表现：乏力、

食欲减退、皮肤瘙痒等。 淤胆型肝炎亦称毛细胆管型肝炎或

胆汁瘀积型肝炎。起病及临床表现类似急性黄胆型肝炎，但

乏力及食欲减退等症状较轻而黄疸重且持久，有皮肤瘙痒等

梗阻性黄疸的表现。肝脏肿大。大便色浅转肽酶、碱性磷酸

酶以及5-核苷酸酶等梗阻指标升高。ALT多为中度升高。尿

中胆红素强阳性而尿胆原阴性。 甲型肝炎主要表现为急性肝

炎，一般临床经过顺利。以往认为不转为慢性，但近有报道

认为约8～10%的甲型肝炎可迁延至12～15个月之久，亦可复

发，或粪内长期携带HAV.乙型肝炎中急性无黄型肝炎远多于

急性黄疸型午且易于演变为慢性肝炎。HBV无症状携带多属

在婴幼儿期感染者。HBV慢性感染与原发性肝细胞性肝癌的

发生密切相关。急性丙型肝炎的临床表现一般较乙型肝炎为

轻，仅20%～30%病例出现黄疸，演变为慢性肝炎的比例亦高

于乙型肝炎，尤以无黄疸型为甚。HCV携带者较普遍。慢

性HCV感染亦与原发性肝细胞性肝癌密切相关。HDV与HBV

同时感染称为联合感染，多表现为一般的急性肝炎，有时可

见双峰型血清ALT升高，病情多呈良性自限性经过。在HBsAg

无症状携带者重叠感染HDV，常使患者肝脏产生明显病变，

且易于发展为慢性丁型肝炎；HDV重叠感染若发生于慢性乙

型肝炎患者，则常使原有病情加重，可迅速发展为慢性活动

型肝炎或肝硬化甚至可能发生重型肝炎。戊型肝炎多表现为

急性黄疸型肝炎，很少发展为慢性肝炎。儿童多为亚临床型



，老年患者黄疸重且持久，孕妇病死率高。 相关推荐：
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