
過度勞累會造成猛爆性肝炎嗎？

猛爆性肝炎是十分危險的疾病，民眾

卻常常錯誤地認為過度勞累會造成猛爆性肝

炎。其實，B型肝炎病毒急性發作才是台灣最
常見的猛爆性肝炎病因，據統計約有1%的B
型肝炎患者會發生猛爆性肝炎；其他A、C、
E型肝炎病毒，或其他病毒（如：單純皰疹病
毒、巨細胞病毒）引起猛爆性肝炎則相當罕

見（＜1%）。
除了上述病毒導致的猛爆性肝炎，

成藥（如：過量使用乙醯胺酚［ace tami-
nophen］，即市面上普拿疼有效成分）、來
路不明的中草藥、偏方、大量酗酒，也是台

灣民眾罹患猛爆性肝炎的成因之一。其他藥

物，如：降尿酸藥、肺結核藥物、抗黴菌藥

物、免疫調節劑等，也可能引起肝功能異

常；不過民眾不用緊張，臨床醫師使用這些

藥物都會幫患者定期追蹤肝功能。其他罕見

的代謝異常疾病如：威爾遜氏症（遺傳性銅

代謝異常）、急性妊娠脂肪肝等，也會導致

猛爆性肝炎。

B型肝炎仍是主要病因
尚未大規模施打B型肝炎疫苗前，台灣

母子垂直傳染B型肝炎的狀況十分嚴重，因
此，台灣曾經是全世界B型肝炎盛行率最高的
國家。1984年開始大規模實施新生兒B型肝炎
接種後，新生兒B肝帶原率才大幅降低，但是
目前40歲以上的成年人B型肝炎盛行率仍然
高達10-12%[1]。慢性B型肝炎帶原者往往沒有
症狀，除了猛爆性肝炎，一部份帶原者會發

展成慢性肝炎、肝纖維化及肝硬化。研究顯

示，慢性B型肝炎發展成肝細胞癌的風險，比
一般人高出100倍。台灣目前仍是肝病的高盛
行區，所以國民健康署從109年開始將終身一
次的免費B、C型肝炎篩檢服務擴大到年滿45
至79歲的民眾，原住民的年齡限制則提早到
40歲[2]，尚未篩檢的民眾可以多加運用。

臨床症狀與診斷標準

猛爆性肝炎的患者會出現極端倦怠、食

慾不振、眼睛變黃、茶色尿，腹部脹大（腹

水）、腳腫、皮膚容易瘀青（凝血功能障
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猛
爆性肝炎（fulminant hepatitis）是一種具有特異性且罕見的疾病，因為肝細胞突然受到廣泛
嚴重的損害，身體代謝功能發生嚴重紊亂而出現肝衰竭（hepatic failure）的疾病，這種疾病

預後不佳（高達8成的致死率），而且只發生在沒有慢性肝臟疾病的患者。
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礙）等症狀，並由肝腦病變（hepatic encepha-

lopathy）引起意識障礙；「黃疸後8週內發生

肝腦病變」是目前診斷猛爆性肝炎的標準。

抽血檢驗會顯示患者凝血功能障礙、血清的

轉氨酶（即丙胺酸轉胺酶alanine aminotrans-

ferase［AST］、天門冬胺酸轉胺酶aspartate 

aminotransferase［ALT］）升高、膽紅素

（bilirubin）異常升高。此外，猛爆性肝炎可

能併發腎功能障礙、感染、敗血症等，所以

猛爆性肝炎的死亡率非常高。

與「慢性肝病急性惡化」之差異

另外一種肝臟衰竭的原因則是有慢性肝

病患者急性惡化（acute-on-chronic liver fail-

ure），或其他全身疾病引起肝機能急性惡

化（如：敗血症合併多重器官衰竭）。前者

主要發生在肝硬化患者合併腸胃道出血、感

染，或其他因素導致肝功能持續惡化（如：

酒精性肝硬化患者持續酗酒）、罹患肝臟腫

瘤等，這些因素導致慢性肝病患者肝功能進

一步惡化，甚至死亡。猛爆性肝炎與慢性肝

病急性惡化的差異請見下表：

疾病類別 患者族群 病因

猛爆性肝炎 沒有慢性肝病
B型肝炎、藥物、
代謝異常疾病

慢性肝病急性惡化
慢性肝病，
如：肝硬化

腸胃道出血、
感染、肝腫瘤

需找到源頭病因進行治療

猛爆性肝炎的治療一開始以支持性療

法為主，補充血漿緩解凝血功能障礙、治療

肝臟衰竭導致的各種併發症（如：腸胃道出

血、肝腦病變），以爭取肝臟修復細胞的時

間；後續則要針對導致肝細胞廣泛死亡的原

因進行治療。如上面提到的，如果是B型肝

炎病毒引起的猛爆性肝炎，就要服用抗病毒

藥物；如果是乙醯胺酚所引起，可以施打解

毒劑（N-acetylcysteine）；部分藥物性肝炎
（drug-induced liver injury）導致的猛爆性肝
炎有對應的解毒劑；找到引起肝臟發炎的原

因，才能從源頭去阻止肝細胞的持續破壞。

若上述療法無法發揮效果，就必須考慮

用「洗肝」（血漿置換）的方式來爭取肝功能

自行恢復或肝臟移植的時間。洗肝治療是透用

像類似洗腎一樣的生物透析膜，吸附和過濾血

液中的有毒物質，暫時取代衰竭的肝臟，幫助

病患渡過危險期；由於肝臟功能相當複雜，所

以洗肝治療只能使用1-2星期，主要作為肝臟
移植的橋接治療（bridging therapy）；而肝臟
移植則是治療肝臟衰竭的最後手段。

結語

猛爆性肝炎是罕見、病勢急驟、死亡

率高的一種肝臟疾病，民眾應該生活作息規

律、正常飲食，不要亂吃成藥或來路不明的

中草藥或偏方，有酗酒習慣者應該戒酒，有B
型肝炎或慢性肝病（如：肝硬化）的民眾應

該定期回診，醫師會安排抽血檢驗與腹部超

音波檢查。配合上述建議，民眾可以避免猛

爆性肝炎的發生。
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