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힘이 되는 평생 친구, 보건복지부

질 병 관 리 본 부

수신 수신자 참조

(경유)

제목 2020년 고위험군 A형간염 국가예방접종 지원사업 홍보 요청

1. 관련 : 질병관리본부 감염병총괄과-20(2020.1.3. )호

2. 정부는 2020년 1월13일부터 연말까지 20~40대 만성간질환자 등 고위험군에 대한 A형간염

국가 예방접종사업을 아래와 같이 실시하고 있습니다.

3. 이에 귀 기관에서는 회원들에게 알리시어 진료 환자 중 대상자가 있을 경우 예방접종을

받을 수 있도록 해주시기 바랍니다.

<고위험군 A형간염 예방접종 지원사업>

□ 사업대상

○ 만20~49세(1970년~1999년생) A형간염 고위험군

- 2020년 이전 만성바이러스성간염(B18) , 간의 섬유증 및 경변증(K74) 등 아래의

상병명으로 진료받은 만성 간질환자

- B18 만성바이러스성 간염(Chronic vi ral hepat i t is)

- K70.3 알콜성 간경변증(Alcohol icci r rhosis)

- K73.8 달리 분류되지 않은 기타 만성 간염(Other chronic hepat i t is, NEC)

- K73.9 상세불명의 만성 간염(Chronic hepat i t is, unspeci f ied)

- K74 간의 섬유증 및 경변증(Fibrosis and ci r rhosis of l iver)

- K75.4 자가면역성 간염(Autoimmunehepat i t is)

- K83.0 담관염(Cholangi t is) : 원발성 담관염과 경화성 담관염 두 상병 진단기준 모두 충족

(Pr imarycholangi t isand sclerosingcholangi t is)

- M35.1 기타중복증후군(Other over lap syndrome)

- E83 . 0 윌슨병(Wi lson ’ s disease)

- I82.0 버드-키아리 증후군(Budd-Chiar i syndrome)

-(선정기준) 위 상병코드로 2020년 전에 입원 또는 외래 진료 기록이 있는 자(2020년

신규환자는 2021년에 접종 예정)

□ 시행방법

○ 대상별 2회 A형간염 예방접종 지원(1차접종 후 6개월 이후 2차 접종)

- 20대(1980~1999년생)의 경우 낮은 항체형성률을 고려하여 바로 접종

- 40대(1970~1979년생)은 항체검사( I gG 등) 후 항체 음성자에게만 접종 시행



2 - 2

□ 시행절차

○ 사업시행기간 : 2020년 1월 13일 ~ 12월 31일

* 사업대상자는 예방접종통합관리시스템으로 확인 가능 (시스템에 없는 경우 신규등록하여

검사 및 접종 가능)

○ 지원기관 : 보건소 또는 위탁의료기관

○ 백신 공급체계 : 어린이 국가예방접종사업 백신과 동일한 방식으로 자체 구매

○ 위탁의료기관은 항체검사, 예방접종 실시 후 비용상환* 신청

* 백신비(33,380원), 시행비(19,010원), 검사비(19,750원, 항체검사를 위한 진료비 포함). 끝.
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