
إننا في مرحلة مصيرية في مسيرة القضاء على التهاب الكبد 

الفيروسي، إذ يوجد علاج لالتهاب الكبد C، وكذلك لقاح 

وعلاجات فعّالة لالتهاب الكبد B، ولكن الإحصائيات الواردة 

في لائحة البيانات هذه تبيّن بأن هناك أعدادًا كبيرة من الناس 

لم يتلقّوا هذه العلاجات حتى الآن. 

لقد تعهدت جميع الحكومات الأسترالية بالقضاء على التهاب 

الكبد B والتهاب الكبد C بحلول عام 2030 - فالقضاء على 

التهاب الكبد الفيروسي أمراً قابلاً للتحقيق و فعالة التكلفة.

28 تموز/يوليو هو اليوم العالمي لالتهاب الكبد. 

تعرض هذه الوثيقة بعض الإحصائيات والمعلومات المفيدة 

للتواصل بخصوص اليوم العالمي لالتهاب الكبد. ونحن 

نشجعك على استخدام هذه المعلومات ومشاركتها مع 

معارفك، فهذه فرصة لتكثيف الجهود المحلية والوطنية 

والدولية بشأن التهاب الكبد. 

أستراليا إحدى الدول الأعضاء في جمعية الصحة العالمية 

البالغ عددها 194 دولة، والتي صوتت بالإجماع لصالح 

القضاء على التهاب الكبد B والتهاب الكبد C )التهاب 

الكبد الفيروسي( بحلول عام 2030 باعتبارهما من المخاوف 

المرتبطة بالصحة العامة. وقد كرسّت أستراليا هذا الالتزام 

في الإستراتيجية الوطنية لالتهاب الكبد B، والإستراتيجية 

الوطنية لالتهاب الكبد C*، وإستراتيجية الفيروسات المنقولة 

بالدم/العدوى المنقولة بالاتصال الجنسي )BBV/STI( للسكان 

الأصليين وسكان جزر مضيق توريس للفترة من 2023 إلى 

2030. تشمل هذه الإستراتيجيات الوطنية الجديدة الفترة من 
2023 إلى 2030**، وتوشك على أن تصبح جاهزة، وهذا يحتاج 

إلى موافقة جميع وزراء الصحة في أستراليا عليها، وإطلاقها 

على الصعيد العام، وتمويل تنفيذها.
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 أستراليا تسابق الزمن 
للقضاء على التهاب الكبد!

2023

#WorldHepatitisDay #HepCantWaitAu

*تم إطلاق هذه الإستراتيجيات للمشاورات العامة في حزيران/يونيو 2023. 
**من المُقرر طرح هذه الإستراتيجية للمشاورات العامة في تموز/يوليو 2023.

فقط نصف الأشخاص المصابين بالتهاب 

الكبد C خضعوا لعلاجات مباشرة 

المفعول مضادة للفيروس. ربع الأشخاص 

المتعايشين مع التهاب الكبد B لم يتم 

تشخيصهم.



يوجد لقاح وعلاجات فعّالة لالتهاب الكبد B. وعلى الرغم 
من ذلك، يعاني شخص واحد من كل 100 شخص في 

أستراليا من التهاب الكبد B المزمن1.

التهاب الكبد B لا يحتمل الانتظار

فوق ال 25% من الاشخاص المتعايشين مع التهاب الكبد ب المزمن 
بدون تشخيص لدى أكثر من 25% من الأشخاص المصابين به، 

وهملم يتم تشخيصهم و هم غير مدركين  بالعدوى.2

يعُد التهاب الكبد B أحد أكثر عوامل الخطر شيوعًا للإصابة بسرطان الكبد3، والذي يعُد السبب الأسرع نموًا 
للوفيات بالسرطان في أستراليا.    

إننا في مرحلة مصيرية في مسيرة القضاء على التهاب الكبد الفيروسي. ولتجنب تعرضّ الناس للأمراض الخطيرة 

مثل تليّف الكبد أو سرطان الكبد، فإننا بحاجة ماسة إلى توفير الموارد اللازمة للمؤسسات لتوفير المعلومات وأنواع 

الدعم المتميّزة بالشمولية واحترام احتياجات الأشخاص المصابين بالتهاب الكبد B اخذين بعين الاعتبار ثقافتهم 

ولغتهم المفضلة التي ستساعد بالتفاعل و بحس الاندماج.

إن ثلاثة أرباع العدد الإجمالي 

للأشخاص المصابين 

بالتهاب الكبد B المزمن لا 

يتلقّون رعاية منتظمة.4  

لا يتلقى العلاج المضاد للفيروسات سوى %13 

 B من الأشخاص المصابين بالتهاب الكبد

المزمن، وهذا أقل من نصف النسبة المُقدَّرة 

)29%( للأشخاص الذين يحتاجون للعلاج.5  

الأشخاص المصابين بالتهاب الكبد B لا يحتملون أي تأخير في تلقّي 

المعلومات والرعاية والعلاج المناسبة

%13

انخفض عدد الأشخاص 

الخاضعين لرصد التهاب الكبد 

B خلال عام 2020 بمقدار 2000 
شخص مقارنة بعام 2019، وهذا 

يعني انخفاضًا بنسبة %9، ولم 
يتحسن هذا الأمر في عام 2021 .7,6

في عام 2021 كان هناك ما يقُدَّر بنحو 

 ،B 452 حالة وفاة بسبب التهاب الكبد
بزيادة قدرها 6,3% منذ عام 2017، وهي 

نسبة أعلى بكثير من هدف الإستراتيجية 

الوطنية لعام 2022 المتمثل في خفض 

الحالات بنسبة 30% عن عام 2017..8  

452 
حالة وفاة

%9

!B لا يحتمل الناس في أستراليا أي انتظار لمعرفة حالتهم فيما يتعلق بالتهاب الكبد

لا يحتمل الأشخاص المصابون بالتهاب الكبد B أي تأخير في إيجاد العلاج الشافي له!

من خلال تنمية شبكة موظفينا في 
المجتمع، سننقذ حياة الناس. 

تلتزم الإستراتيجية الوطنية لالتهاب الكبد 

B 2023-2030 بتوفير شبكة موظفين 
 ،B مجتمعية وطنية خاصة بالتهاب الكبد

وتزويدها بالموارد، وتعزيزها، والحفاظ عليها. 

 B من المُتوقع أن يصبح علاج التهاب الكبد

الشافي متاحًا خلال العقد القادم. وستؤدي 

الجهود البحثية وأعمال التطوير لعلاجات 

شافية من التهاب الكبد B المزمن إلى إنقاذ حياة 

ملايين الناس على مستوى العالم، الذي  سيساهم في 

ضمان القضاء على التهاب الكبد B بحلول عام 2030.

لا يمكننا الانتظار لتنفيذ هذا الالتزام.  
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يوجد الآن علاج شافٍ فعّال ومعقول التكلفة لالتهاب الكبد C. وعلى 
الرغم من ذلك، أشارت التقديرات إلى أن أكثر من 115 ألف شخص كانوا 

مصابين بالتهاب الكبد C في أستراليا في نهاية عام 2020..9

التهاب الكبد C لا يحتمل أي انتظار

اكثر من واحد في كل خمسة اشخاص يعيشون مع التهاب 

الكبد C المزمن لم يتم تشخيصهم ولا يعلمون باصابتهم.10 ولم 

يتلقَّ ربع الأشخاص الذين يعُتبرون أنهم تم ’تشخيص إصابتهم‘ 

بالتهاب الكبد C فحصًا تأكيدياً لمعرفة ما إذا كانت الحالة التي 
يعانون منها مزمنة.11    

%50

من الضروري وصول التوعية المجتمعية إلى الـ 20% الذين لم يتم تشخيص إصابتهم 

بالمرض، وكذلك الأشخاص الذين لم يتم تأكيد إصابتهم بالتهاب الكبد.

تشير التقديرات المُستخلصة 

من التحليل إلى أن حوالي نصف 

الأشخاص الذين كانوا مصابين 

بالتهاب الكبد C في بداية عام 2016 

في أستراليا قد بدؤوا العلاج المضاد 

للفيروس بحلول نهاية عام 2020..12  

إننا بحاجة إلى مزيد من التوعية 

المجتمعية من أجل الوصول الى 

الأشخاص المصابين أينما كانوا، وذلك 

من أجل تحقيق هدفنا العالمي المتمثل 

في علاج 80% من المصابين بالتهاب 

الكبد الفيروسي بحلول عام 2030.  

  

لا يستطيع السجناء الانتظار لوصول دعم حقوقهم الإنسانية!

C تلتزم الإستراتيجية الوطنية لالتهاب الكبد 

2023-2030 بتنفيذ خطط استخدام الإبر والمحاقن في 
.C الأماكن الإصلاحية لمنع انتقال عدوى التهاب الكبد 

لقد أصبحت السجون الآن المراكز الرئيسية لانتقال 

العدوى على المستوى الوطني، كما أنها تساهم في 

استمرار وباء التهاب الكبد C في أستراليا. إذ ينفِّذ ما 

يقرب من 80 ألف شخص سنوياً أحكامًا بالسجن في 

 .C أستراليا13، منهم 15% من المصابين بالتهاب الكبد

حيث يتعرض الأشخاص الموجودين في السجون للإصابة 

بالعدوى دون داعٍ )وتتجدد إصابتهم بعد العلاج( لأن 
التدابير المُتخذة حاليًا ليست كافية لمنع انتقال العدوى.14

الأشخاص المصابون بالتهاب الكبد C لا يحتملون الانتظار لتلقي 
العلاج الذي ينقذ حياتهم
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حزيران/يونيو 2023 

نقدّر مساهمة المركز التعاوني لمنظمة الصحة العالمية لعلاج التهاب الكبد الفيروسي، 

معهد دوهرتي، في تطوير هذه النشرة المعلوماتية. 

قدم خط المعلومات الوطني لالتهاب الكبد أكثر من 9000 حلقة خدمية في السنة 
الأولى من عمله!

يوفر الخط الوطني الساخن معلومات عن الالتهاب الكبد بشكل سريّ ومجاني ومحلي، 

 بالإضافة إلى تقديم خدمات الدعم لأي شخص في أستراليا أينما كان.  

 رقم الهاتف 222 437 1800 أو تفضّل بزيارة الموقع

  www.NationalHepatitisInfoline.org.au
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