
認識 C型肝炎 

2023/07檢閱（編號）疾病個管室審核 
    肝炎有很多種，在台灣，以病毒性肝炎的危害最大，病毒性肝炎是因病毒

所引起的肝炎、肝硬化及肝癌。最常見的是由 A、B、C、 D、E 型肝炎病毒所

引起的肝炎，B、C、D 型肝炎病毒可能會導致慢性肝炎、肝硬化，甚至可能會

衍生肝癌，A、E 型肝炎通常不會變成慢性肝炎。 

 

    肝臟是沉默的器官，C 型肝炎對人體的危害甚大，在台灣 C 型肝炎是肝病

的第二號殺手，僅次於 B 型肝炎。C 型肝炎感染已被證實與肝硬化、肝癌有

關，因此，有 C 型肝炎的民眾，一定要定期追蹤檢查。2014 年全新的口服 C 型

肝炎新藥問世，改寫 了 C 型肝炎治療的歷史，它不需合併干擾素，通常只需服

用 8～12 週，有 9 成以上的機會可以根治 C 型肝炎，幾乎沒什麼副作用，且 

2019 年起全面開放健保給付，實為 C 型肝炎病人的福音。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



服藥注意事項: 

1.目前每位病人只有一次使用一種 C 肝全口服新藥之機會，且必須要在同一醫

院或診所完成療程，避免轉出轉入可能造成之用藥中斷。  

2.自開始療程至療程結束後 12 週，需依規定時間看診、每日服藥及進行相關之

檢測，未確實遵守，則必須放棄健保給付 C 型肝炎全口服新藥之權利。 

3.每種藥品均有副作用之風險，尤其同時併用其他治療藥物，如使用三高用藥 

之病人，要特別提醒醫師，先檢查雲端藥歷之用藥紀錄，或告知醫師目前有正

在使用的藥品或保健食品，避免與將要服用的 C 肝新藥有不良交互作用。 

4.用藥期間若出現疲倦、虛弱、食慾不振、噁心嘔吐、茶色尿、皮膚或眼白變黃

(黃疸)、淺色糞便等肝功能異常症狀，請立即告知醫療人員。 

5.未依用法用量服藥，無論何種理由，停藥一週以上之病人，亦不再給付，並且

不得再重新登錄使用。  

6. 為觀察病患服藥之反應，前 4 週醫師僅能每次開立 2 週量之藥物，之後醫師

可視情況每次開立 2 ∼ 4 週藥物。 

C肝治癒後須知 

C 肝治癒之後，可減少慢性肝炎進一步演變為肝硬化、肝癌的機會，但要特別提

醒，雖然體內的 C 肝病毒清除了，但仍比從未感染過的民眾有較高機會變成肝

硬化、肝癌，因此仍應長期、定期追蹤。 
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