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บทที่ 1

ไวรัสตับอักเสบ  คือ  ไวรัสที่ชอบตับ และ ใช�ตับเป�นที่เจร�ญเติบโต
เป�นหลัก ในท่ีน้ีจะไม�กล�าวถึงไวรัสท่ีพบท่ีอวัยวะอ่ืนเป�นหลัก และบางคร้ัง
อาจทำให�ตับอักเสบ ไวรัสตับอักเสบ มีหลายตัวโดยเร�ยกตามพยัญชนะ
ของภาษาอังกฤษ ที ่รู �จักกันดีคือไวรัสตับอักเสบ เอ และไวรัสตับ 
อักเสบ อี  ซ่ึงติดทางการรับประทานอาหารเป�นหลัก เป�นแล�วหายขาด
ไม�เป�นโรคเร�้อรัง โดยไวรัสตับอักเสบ เอ พบได�ประปรายตลอดทั้งป�ใน
บ�านเรา ส�วนไวรัสตับอักเสบ อี พบได�บ�าง ส�วนใหญ�ติดจากการรับประทาน
เน้ือหมูท่ีไม�สุก และ อาจเป�นตับอักเสบเร�อ้รังได� ในผู�ป�วยท่ีมีภูมิต�านทาน 
บกพร�อง สำหรับไวรัสท่ีมีความสำคัญ และสามารถเป�นโรคตับอักเสบ
เร�อ้รังได� อันเป�นสาเหตุสำคัญของภาวะตับแข็ง และมะเร็งตับ คือ ไวรัสตับ
อักเสบ บี และ ซี  
       ส�วนไวรัสตับอักเสบ ดี อาจพบได�แต�น�อยมากและพบในผู�ป�วยที่
เป�นไวรัสตับ บี เร�้อรังเท�านั้น              

  

มารู�จักไวรัสตับอักเสบกัน
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        ไวรัสตับอักเสบ บี  นับเป�นสาเหตุสำคัญท่ีสุดพบได�อย�างน�อยร�อยละ
 3 ของคนไทยโดยเฉพาะผู�ท่ีเกิดก�อนป� พ.ศ.2535  ซ่ึงเป�นช�วงก�อนท่ีประเทศไทย
เร��มฉีดวัคซีนป�องกันไวรัสตับอักเสบ บี ให�ทารกแรกเกิดทุกๆ รายเพราะ 
สาเหตุสำคัญของการติดเชื ้อไวรัสตับอักเสบ บี คือ การสัมผัสเลือด
ของแม�ขณะคลอดเป�นส�วนใหญ� เร�ยกได�ว�าหากตรวจพบไวรัสตับอักเสบ
 บี ในผู� ใหญ�ที่ไม�เคยมีอาการมาก�อน ส�วนใหญ�ติดเชื้อตอนแรกคลอดทั้ง
สิ�น ท้ังน้ีเกิดจากการสัมผัสเลือดแม� ไม�ใช�การถ�ายทอดทางพันธุกรรม นอก
จากนั้นไวรัสตับอักเสบ บี ยังอาจติดต�อจาก การสัมผัสเลือด และสารคัด
หล่ัง ท่ีสำคัญคือการใช�เข็มฉีดยาร�วมกัน  การมีเพศสัมพันธ�กับผู�ป�วยท่ีเป�น
ไวรัสตับ บี ซึ่งกรณีนี้ติดได�ง�ายกว�าเชื้อเอดส�มาก การติดเชื้อว�ธีอื่นๆ เช�น
การสัก การเจาะ อาจพบได�หากอุปกรณ�ไม�สะอาด แต�ขอยืนยันว�าการดื่ม
น้ำ การรับประทานอาหารหร�อ สัมผัสผู�ป�วยตามปกติไม�ทำให�เกิดการติด
เชื้อทั้งไวรัสตับอักเสบทั้ง บี และ ซี 

การมีเพศสัมพันธ�
ที่ไม�ได�ป�องกัน

ติดต�อจาก
แม�สู�ลูก

การจ�บหร�อการ
สัมผัสมี
โอกาสติดต�อ
น�อยมาก

HBV

HBV

การได�รับเลือดหร�อส�วน
ประกอบของเลือด



ไวรัสตับอักเสบ ซี   นับว�ามีความสำคัญเป�นอันดับรองลงมา พบได�มาก
พอสมควรแต�คาดว�าไม�ถึงร�อยละ 1 ซึ่งการติดต�อที่สำคัญคือการได�รับ
เลือดหร�อส�วนประกอบของเลือดก�อนป� พ.ศ. 2535 คือก�อนการค�นพบ
ไวรัสตับอักเสบ ซี และ ก�อนการคัดกรองเลือด นอกจากนั้นพบได�ในผู�ที่มี
ประวัติใช�เข็มฉีดยาร�วมกัน แม�แต�เพ�ยงครั้งเดียวก็มีโอกาสติดได�
การสักตามร�างกาย สำหรับการติดต�อทางเพศสัมพันธ� 
พบได�น�อยมาก ยกเว�นในกลุ�มชายรักชายจะมีความเสี่ยง
มากข�้น
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การติดต�อทาง
เพศสัมพันธ�

การสัก

ติดต�อจาก
แม�สู�ลูก

HCV

HCV

การได�รับเลือดหร�อส�วน
    ประกอบของเลือด

การใช�เข็ม
ฉีดยาร�วมกัน
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บทที่ 2
ใครควรไปตรวจ
ไวรัสตับอักเสบ บี และ ซี

     ไวรัสตับอักเสบบี    หากท�านหร�อคนที่รักมีป�จจัยต�อไปนี้  ควร
พบแพทย�เพ�่อตรวจไวรัสตับอักเสบ บี ซึ่งแพทย�จะตรวจเปลือกไวรัส  หร�อ 
HBsAg ราคาเพ�ยงไม�กี่บาท และสามารถขอตรวจฟร�ได�ทุกสิทธิ์การรักษา

1. มีประวัติไวรัสตับอักเสบบี หร�อ มะเร็งตับในครอบครัว เช�น บิดา มารดา
2. พ�่น�องทางสายมารดา หร�อพ�่น�องท�องเดียวกันเป�นโรคดังกล�าว
2.   มีการทำงานของตับผิดปกติหร�อแพทย�สงสัยว�ามี
      ภาวะตับแข็ง ทั้งนี้เพราะไวรัสตับอักเสบบี เป�นสาเหตุ
      โรคตับที่พบบ�อยและในป�จจ�บันรักษาได�
3.   มีประวัติเสี่ยง เช�น เคยใช�ยาเสพติดชนิดฉีด สักตาม
      ร�างกายและสำส�อนทางเพศ
4.   หากท�านเกิดก�อนป� พ.ศ. 2535 หร�อมีความกังวล
      เร�่องไวรัสตับอักเสบ บี ก็ควรตรวจและตรวจได�ฟร� 
      ทุกสิทธิ์การรักษาในกรณีนี้ควรตรวจร�วมกับภูมิ
      ต�านทานด�วยเพราะหากยังไม�ติดเชื้อและยังไม�มีภูมิ
      จะได�ฉีดวัคซีนป�องกันไวรัสตับอักเสบบีไปด�วยเลย



รูทัน กันไว ปลอดภัย
จากไวรัสตับอักเสบบี และ ซี5

ไวรัสตับอักเสบ ซี  เช�นเดียวกับไวรัสตับอักเสบ บี หากมี ป�จจัยเสี่ยง
ต�อไปนี้ ควรได�รับการตรวจ Anti-HCV ซึ่ง เป�นการตรวจเบื้องต�น หากให�
ผลบวกยังไม�สามารถบอกได�ว�าเป�นไวรัสตับอักเสบ ซี แพทย�ควรตรวจ
ยืนยันเพ��มเติมเพ�่อยืนยันว�ามีไวรัสตับอักเสบซีในเลือด กลุ�มเสี ่ยงคือ
1. มีประวัติได�รับเลือด เกร็ดเลือดหร�อส�วนประกอบของเลือดก�อนป� 
      พ.ศ. 2535
2.   มีประวัติเสี่ยง เช�น เคยใช�รับยาเสพติดชนิดฉีด สักตามร�างกาย และ
      สำส�อนทางเพศ
3.   มีการทำงานของตับผิดปกติหร�อแพทย�สงสัยว�ามีภาวะตับแข็ง 

 



บทที่ 3
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ไวรัสตับอักเสบ บี 
ทำร�ายตับเราอย�างไร

โรคตับอักเสบ บี เฉียบพลัน
หลังจากไวรัสตับอักเสบ บี เข�าสู�ร�างกายเชื้อจะไปซุ�มซ�อนฟ�กตัวในตับ โดย
ระยะฟ�กตัวต้ังแต� 2-6 เดือน หลังจากระยะฟ�กตัวแล�วในผู�ป�วยท่ีมีอาการจะ
เร��มด�วยอาการนำคืออาการปวดเมื่อยตามตัว  เบื่ออาหาร อ�อนเพลีย 
ไข�ต่ำๆ คล่ืนไส� และอาเจ�ยน เหน่ือยง�าย บางรายมีจ�กๆ บร�เวณชายโครงขวา
หร�อ ยอดอก ก�อนจะเร��มสังเกตว�าป�สสาวะเหลืองเข�มกว�าปกติ และ ตาเหลือง 
ระยะนี้ผู�ป�วยมักมาพบแพทย�  อย�างไรก็ตามพอเร��มพบว�าตาเหลืองแล�ว
โดยทั ่วไปอาการนำจะค�อยๆ ลดลง แม�อาการดีซ�านจะเพ� �มข� ้นแต�เร� �ม
รับประทานอาหารได�มากข�้น อาการคลื่นไส� อ�อนเพลียจะค�อยๆ ลดลง   
ในระยะนี้หากตรวจเลือดจะพบว�าระดับ AST (SGOT) และ ALT (SGPT) 
สูงมาก อาจสูงตั้งแต�หลายร�อย บางรายเกิน 1,000 หน�วย/ลิตรและเร��มมี
อาการเหลืองมากข�น้ ผู�ป�วยส�วนใหญ�จะหายเป�นปกติภายใน 6 เดือน โดย
สามารถกำจัดไวรัสออกจากร�างกาย พร�อมกับมีภูมิต�านทานข�้นซึ่งจะ
ป�องกันการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ บี ไปได�ตลอดชีว�ต และตับก็กลับเป�น
ปกติ ไม�มีพังผืด หร�อแผลเป�นในตับ
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โรคตับอักเสบ บี เร�้อรัง
มักพบในกรณีที่ติดจากมารดา ซึ่งเป�นไวรัสตับอักเสบ บี เร�้อรังในระยะ
คลอดโดยไม�มีอาการ สำหรับการติดเชื้อในผู� ใหญ�อาจพบเป�นเร�้อรังได� 
หากได�รับยากดภูมิ หร�อมีภาวะภูมิต�านทานบกพร�อง หร�ออาจไม�มีป�จจัย
เส่ียงอ่ืน แต�ร�างกายไม�สามารถกำจัดไวรัสตับอักเสบ บี ในระยะเฉียบพลันได� 
เกิดภาวะตับอักเสบบี เร�้อรัง  ไวรัสตับอักเสบ บี เร�้อรังไม�ได�ทำลายตับ
โดยตรง การท่ีตับถูกทำลายเกิดจาก ภูมิต�านทานของผู�ป�วยพยายามกำจัด
กับไวรัสตับอักเสบ บี ในตับ ทำให�ตับถูกทำลาย นานเข�าก็เกิดภาวะตับแข็ง
 หร�อในที่สุดเกิดตับวาย และมะเร็งตับ
     ดังนั้นในการรักษาไม�ได�ดูเพ�ยงปร�มาณไวรัสเท�านั้น แต�ต�องดูว�ามีภาวะ
ตับอักเสบหร�อไม� หร�อตับมีการถูกทำลายด�วยหร�อไม� ผู�ป�วยท่ีเป�นไวรัสตับ
อักเสบ บี เร�้อรังเพ�ยงร�อยละ 15-40 เท�านั้นยิ�งอายุที่มากข�้นก็มีโอกาสเกิด
โรคแทรกซ�อนจากตับ และเสียชีว�ตก�อนวัยอันสมควรและเป�นกลุ�มที่ต�อง
รักษา
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บทที่ 4
เมื่อเป�นตับอักเสบจากไวรัส ซี 
เร�้อรังจะเป�นอย�างไร

       หลังจากได�รับเชื้อไวรัสตับอักเสบซี จะมีระยะฟ�กตัวประมาณ 6 - 10 
สัปดาห� จ�งเร��มมีตับอักเสบ แต�ช�วงนี้มักไม�มีอาการอะไรชัดเจน ประมาณ
ร�อยละ 10 – 15 เท�านั้นที่อาจมีอาการตัวตาเหลือง อ�อนเพลีย เบื่ออาหาร 
ดังนั้นผู�ป�วยไวรัสตับอักเสบซี ส�วนใหญ�จ�งไม�ทราบว�าเป�นไวรัสตับอักเสบ
เฉียบพลันเนื่องจากไม�มีอาการ ส�วนใหญ�จะทราบโดยบังเอิญจากการ
ตรวจร�างกายประจำป�
 

แล�วพบว�ามีการทำงานของตับผิดปกติ การท่ีมีการอักเสบของตับอยู�เกือบ
ตลอดเวลา ทำให�ตับค�อยๆ เสื่อมหน�าที่ลงและมีแผลเป�น เมื่อติดตามผู�ป�วย
ไปในระยะยาวพบว�าประมาณร�อยละ 20 - 30 จะกลายเป�นตับแข็งในเวลา 
20-30 ป�หลังได�รับเชื้อ หากดื่มสุราหร�อมีภาวะเมตาโบลิกจะมีโอกาสเกิด
ภาวะตับแข็งได�มากข�น้ หลังจากผู�ป�วยมีภาวะตับแข็ง การดำเนินโรคจะค�อยๆ
เป�นมากข�้นเร�่อยๆ อาการอาจจะค�อยๆ ทรุดลงตามลำดับ เกิดภาวะแทรก
ซ�อนของโรคตับแข็ง เช�น อาเจ�ยนเป�นเลือด การติดเช้ือรุนแรง โดยเฉพาะการ
ติดเชื้อในช�องท�อง ภาวะตับวาย นอกจากนี้ผู�ป�วยตับแข็งยังมีโอกาสเกิด
มะเร็งตับได�สูงประมาณร�อยละ 2 - 4 ต�อป� นั่นหมายถึงหากติดตามการ
รักษาผู�ป�วยตับแข็ง 100 คน ไปเป�นระยะเวลา 10 ป� ผู�ป�วยจำนวนถึง 30 
คน อาจเกิดมะเร็งตับได� และเป�นที่ทราบกันดีว�ามะเร็งตับปฐมภูมินี้มีอัตรา
การรอดชีว�ตต่ำมาก 
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บทที่ 5
ไวรัสตับอักเสบ บีและซี ป�องกันได�

           เราจะป�องกันโรคไวรัสตับอักเสบ บี และซี ได�อย�างไร
เราสามารถลดความเสี่ยงต�อการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบีและซีได�หลายว�ธี 
ประกอบด�วย
1. หลีกเลี่ยงการมีพฤติกรรมเสี่ยง ได�แก�
•     การเจาะ สักผิวหนัง
•     การใช�ยาเสพติดชนิดฉีดเข�าเส�น
•     การใช�ของมีคมร�วมกับบุคคลอื่น เช�น มีดโกน กรรไกรตัดเล็บ
•     การมีคู�นอนหลายคน หร�อมีเพศสัมพันธ�โดยท่ีไม�ใช�ถุงยางอนามัยป�องกัน
•     บุคลากรทางการแพทย� ควรสวมถุงมือ แว�นตา หร�อชุดคลุมเมื่อต�อง
       สัมผัสกับเลือดหร�อสารคัดหลั่งของผู�ป�วยทุกครั้ง
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2.  หญิงตั้งครรภ�ที่มีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ บี  ควรพบแพทย�เพ�่อ
ประเมิน ว�ามีความจำเป�นต�องกินยาต�านไวรัสตับอักเสบบีหร�อไม� เพ�่อป�อง
กันติดทารก โดยหากปร�มาณไวรัสในแม�มากกว�า 200,000 หน�วย/มล. 
หร�อมารดามีผล HBeAg เป�นบวก ควรได�รับยาต�านไวรัสช�วง 3 เดือน 
ก�อนคลอดเพ�่อกดเชื้อไวรัส ลดโอกาสการติดเชื้อจากมารดาสู�ทารก และ
ทารกควรได�รับการฉีดทั้งวัคซีน และอิมมูโนกลอบบูลิน (Hepatitis B 
immunoglobulin, HBIg)  เพ�่อป�องกันทารกติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ บี

 

3.การฉีดวัคซีน  เรายังสามารถป�องกันการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบีได�
โดยการฉีดวัคซีนซึ่งมีประสิทธิภาพดี โดยฉีดเพ�ยง 3 เข็ม สามารถสร�าง
ภูมิต�านทานได�มากกว�าร�อยละ 95 ซึ ่งสามารถป�องกันการติดเชื ้อได�
ตลอดชีว�ต ส�วนวัคซีนป�องกันไวรัสตับอักเสบซีในป�จจ�บันยังอยู�ในระหว�าง
การศึกษาว�จัย
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ใครควรได�รับการฉีดวัคซีนป�องกันไวรัสตับอักเสบบี
    ผู�ที่มีความเสี่ยงสูงในการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี ได�แก�
•   ผู�ที่มีบุคคลในครอบครัวเป�นไวรัสตับอักเสบบี
•   ทารกที่เกิดจากมารดาที่เป�นไวรัสตับอักเสบบีซึ่งต�องให�ร�วมกับภูมิและ
     มารดาอาจต�องรับประทานยากดไวรัส 3 เดือนก�อนคลอด  สำหรับทารก
     ที่ไม�มีความเสี่ยงในป�จจ�บันจะฉีดให�ครบทุกคน
•    บุคลากรทางการแพทย�
•    สามีหร�อภรรยาของผู�ที่เป�นไวรัสตับอักเสบบี
•    ผู�ป�วยไตวายเร�้อรังที่ต�องฟอกไต
•    ผู�ที่ติดยาเสพติดชนิดฉีดเข�าเส�น
•    กลุ�มชายรักชาย
•    ผู�ป�วยที่ต�องได�รับยากดภูมิต�านทาน
     เนื่องจากในป�จจ�บันวัคซีนมีราคาถูกลงมากและมีความปลอดภัยสูง จ�ง
ควรฉีดวัคซีนให�กับผู�ที่ยังไม�มีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี และ ยังไม�มีภูมิ
ต�านทานทุกคน
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บทที่ 6
ไวรัสตับอักเสบบีเร�้อรัง
รักษาได� ไม�เสียเง�น
     ดังกล�าวแล�วว�าไวรัสตับอักเสบบีไม�ได�ทำร�ายตับโดยตรง แต�การอักเสบ
ของตับและการทำลายตับเกิดจากภูมิต�านทานของผู�ป�วย พยายามทำลาย
ไวรัสตับอักเสบ บี ซึ่งอยู�ในตับ ทำให�เกิดภาวะตับอักเสบ และพังผืดในตับ 
นอกจากนั้นใน ป�จจ�บันการรักษาไวรัสตับอักเสบ บี ที่สำคัญ คือการให�ยา
กดไวรัส เพ�่อให�ปร�มาณไวรัสน�อยลงมากๆ จนไม�กระตุ�นภูมิต�านทานให�มา
ทำลายตับทำให�ตับไม�อักเสบ และปร�มาณพังผืดลดลง  การรักษาส�วนใหญ�
แม� ไม�สามารถกำจัดไวรัสให�หมดอย�างถาวร แต�มีส�วนทำให�ตับดีข�้น ลด
ความเสี่ยงการเกิดตับแข็งและมะเร็งตับได�อย�างมาก แพทย�จะประเมินก�อน
ว�าการรักษาด�วยยาน�าจะได�ประโยชน�กับผู�ป�วยมากกว�าภาระที่ต�องรับ
ประทานยาทุกวัน หากแพทย�ประเมินว�าการปล�อยไว�โดยไม�รักษาน�าจะเป�น
ผลเสียมากกว�า แพทย�จะแนะนำให�รับประทานยาวันละเม็ด หลังการรักษา
การทำงานของตับจะค�อยๆ กลับมาเป�นปกติ รวมถึงพยาธิสภาพในตับก็จะ
ดีข�น้ ลดความเสี่ยงในการเกิดตับแข็งและมะเร็งตับดังได�กล�าวแล�ว อย�างไรก็
ตามผู�ป�วยจำเป�นต�องรับประทานยาอย�างต�อเน่ืองทุกวันเป�นระยะเวลานาน 
ซ่ึงอาจหลายป� นอกจากน้ันยังต�องได�รับการติดตามจากแพทย�อย�างต�อเน่ือง
เพ�่อประเมินผลการรักษา รวมถึงติดตามว�ามีภาวะแทรกซ�อนและติดตาม
ภาวะแทรกซ�อนที่เกิดจากไวรัสตับอักเสบบี อยากให�เข�าใจว�าการรักษาแม�
ไม�ทำให� ไวรัสตับอักเสบ บี หายขาด แต�เราสามารถควบคุมโรคได�อย�างดี
มากๆ เหมือนกับการรับประทานยาลดไขมันหร�อยาลดความดัน ซึ่งต�อง
รับประทานยาระยะยาวเช�นเดียวกัน ในป�จจ�บันการรักษาท้ังหมดฟร�ทุกสิทธ์ิ
การรักษา และลดโอกาสการเกิดมะเร็งตับปฐมภูมิได�ถึงร�อยละ 70-80  ใน
ป�จจ�บันหากท�านอายุมากกว�า 35 ป� และตรวจปร�มาณไวรัสได� มากกว�า 
2,000 หน�วย/มล. ควรได�รับการรักษา 
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บทที่ 7
ไวรัสตับอักเสบ ซี รักษาฟร�และหายขาด

การรักษาไวรัสตับอักเสบ ซี   ในป�จจ�บันมีความก�าวหน�าอย�างมาก 
และ อาจกล�าวได�ว�าเกือบทุกคนท่ีได�รับการรักษาหายขาดจากไวรัสตับอักเสบ ซี 
อย�างถาวร โดยใช�ยารับประทานอย�างต�อเนื่องเพ�ยงระยะเวลา 12 สัปดาห� 
นับว�าเป�นไวรัสเร�้อรังตัวแรก ที่สามารถรักษาให�หายขาดได� ทั้งนี้
    การรักษาในป�จจ�บันด�วยยารับประทาน ผู�ป�วยทุกสิทธ์ิการรักษาสามารถ
เข�าถึงยาได�ในโรงพยาบาลท่ัวไป โดยไม�ต�องเสียค�าใช�จ�าย ท้ังน้ีก�อนการรักษา
แพทย�อาจจะต�องตรวจดูปร�มาณไวรัส ร�วมกับการประเมินความรุนแรงของ
โรคตับเพ�่อประเมินการรักษาที่เหมาะสมกับผู�ป�วย หลังจากนั้นจ�งเร��มรับ
ประทานยา สิ�งท่ีสำคัญคือ จำเป�นต�องรับประทานยาอย�างต�อเน่ืองจนครบ 
12 สัปดาห�  รวมถึงต�องแจ�งให�แพทย�ทราบด�วยว�าท�านใช�ยาใดๆ อยู� เพ�่อให�
แพทย�ประเมินได� อาจเกิดผลข�างเคียงเมื่อใช�ร�วมกัน รวมถึงอาจส�งผลต�อ
การหายของไวรัสตับอักเสบ ซี เมื่อรับประทานยาครบ 12 สัปดาห�แพทย�จะ
ตรวจยืนยันอีกครั้งว�าหายขาดหร�อไม� อย�างไรก็ตามแม�หายขาดแล�วหาก
ตรวจ Anti HCV จะให�ผลบวกตลอดไป แต�ไม�ได�หมายความว�า มีการติดเช้ือ
ใหม�หากสงสัยว�ายังมีเชื้อ แพทย�ต�องตรวจนับปร�มาณไวรัสโดยตรง
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บทที่ 8
การดูแลตัวเองสำหรับผู�ป�วย
ไวรัสตับอักเสบ เร�้อรัง
      ผู�ป�วยไวรัสตับอักเสบเร�้อรัง  มักไม�มีอาการ ในการจะติดตาม
ต�องพบแพทย�เป�น ระยะๆ ร�วมกับการปฏิบัติตัวดังต�อไปนี้  
1.รับประทานอาหารเหมาะสม  เป�นอาหารท่ีถูกสุขอนามัย สะอาดและครบ
ทุกหมู�  ไม�มีความจำเป�นต�องรับประทานว�ตามินมากจนเกินไปเพราะว�ตามิน
บางชนิด หากรับประทานมากเกินไปอาจเกิดอันตราย นอกจากนั้นอย�าให�
อ�วนเพราะจะมีไขมันคั่งตับทำให�ตับเสียหายมากข�้น 
2.หลีกเล่ียงยาและอาหารเสร�ม ท่ีไม�จำเป�น รวมถึงยาสมุนไพร ยาลูกกลอน
และอาหารเสร�มจำนวนมาก เพราะอาจเป�นอันตรายต�อตับได� หลีกเลี่ยงยา
ประเภทสเตอรอยด� ยากดภูมิ ซึ่งเป�นสารที่อาจกระตุ�นให� ไวรัสตับอักเสบบี
เพ��มปร�มาณมากข�้นมากๆ โดยเฉพาะไวรัสตับอักเสบบี หากแพทย�จำเป�น
ต�องใช� กรุณาแจ�งแพทย�ด�วยว�าเป�นไวรัสตับอักเสบ บี แพทย�จะได� ให�
ยาป�องกันตับอักเสบกำเร�บ
3.ผู�ป�วยตับแข็งควรรับประทานอาหารท่ีสุก สะอาด  เพ�่อป�องกันการติด
เชื้อรุนแรง
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4.งดเคร�อ่งด่ืมแอลกอฮอล� เมื่อท�านมีไวรัสตับอักเสบ บีหร�อซีเท�ากับมีสิ�ง
ที่ทำลายตับอยู�แล�ว คงไม�เหมาะที่จะดื่มเคร�่องดื่มแอลกอฮอล� ซึ่งจะยิ�งทำ
ให�ตับถูกทำลายมากข�้น ดังนั้นจ�งควรหลีกเลี่ยงเคร�่องดื่มที่มีส�วนผสม
ของแอลกอฮอล�ทุกชนิด

5.ออกกำลังกายสม่ำเสมอ   ผู�ป�วยตับอักเสบเร�้อรังไม�ได�ห�ามการออก
กำลังกาย ตรงกันข�ามการออกกำลังกายตามสมควรกลับทำให�ร�างกาย
แข็งแรง ควรเลือกการออกกำลังกายท่ีไม�หักโหมเหมาะกับวัย  เช�น ว��ง เดินเร็ว 
ว�ายน้ำ เป�นต�น
6.ฉีดวัคซีนป�องกันไวรัสตับอักเสบ เอ และ บี  ( ในผู�ป�วยไวรัสตับอักเสบ
เร�้อรังทุกชนิด) หากท�านยังไม�มีภูมิต�านทานต�อไวรัสตับอักเสบเอหร�อ บี 
การติดเชื้อไวรัสเอซ้ำเติม การรับประทานอาหารที่ปนเป��อนอาจมีอาการ
รุนแรงได�
7.ตรวจเลือดและอัลตร�าซาวนด�สม่ำเสมอ  แม�ผลเป�นปกติแต�ไวรัสตับ
อักเสบบี อาจมีอาการกำเร�บเป�นช�วงๆ โดยคุณไม�มีอาการเลยก็ได� ดังนั้น
ควรติดตามพบแพทย�อย�างน�อยทุก 3 - 6 เดือนและควรตรวจอัลตร�าซาวด�
ทุก 6 เดือนเพ�่อเป�นการตรวจค�นหาก�อนมะเร็งตับระยะแรกเร��ม เพราะหาก
เจอก�อนที่ยังไม�โตมาก สามารถรักษาให�หายขาดได� โดยเฉพาะผู�ป�วยไวรัส
ตับอักเสบบี ที่มีอายุมากกว�า 40 ป�ในเพศชายหร�ออายุมากกว�า 50 ป� ใน
เพศหญิงหร�อผู�ป�วยที่มีภาวะตับแข็งทุกสาเหตุ อย�ารอให�มี
อาการ เพราะหากมะเร็งตับถึงขั้นมีอาการก�อนมักใหญ�เกิน
กว�าที่จะรักษาให�หายขาดได�
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