Vaclnese para protegerse
del HBV

La mayoria de los planes de atencion
médica cubren las vacunas
recomendadas. Consulte con su
seguro o proveedor de atencién
meédica. Es posible que califique para
el programa para adultos financiado
por la seccidn 317. Para obtener mas
informacion, escanee el cédigo QR
de abajo para acceder a la
herramienta de basqueda de
proveedores de la seccion 317.

Para obtener mas

informacion

Departamento de Salud de Nueva
Jersez New Jersey Department of
Health)

nj.gov/health/vaccines
bitly/4drSuKb

Departamento de Salud Local
(Local Health Department)
localhealth.nj.gov

Centros de salud federalmente
calificados (Federally Qualified
Health Center)

bit.ly/4tcesw9

Hepatitis B Foundation
hepb.org

Herramienta de busqueda de
proveedores de la seccion 317
(317 Provider Search Tool)
bit.ly/4ncUoSh

Siganos en redes sociales
@NJDeptofHealth:
Facebook, Instagram, Threads, X,
LinkedIn y YouTube
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New Jersey Department of Health
Communicable Disease Service
Vaccine Preventable Disease Program
PO Box 369
Trenton, NJ
609-826-4861
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https://www.nj.gov/health/vaccines/
https://bit.ly/4drSuKb
https://www.nj.gov/health/lh/community/index.shtml#1
https://bit.ly/4tcesW9
https://www.hepb.org/
https://bit.ly/4ncUoSh

¢Qué es la Hepatitis B (HBV)?

* EI HBV es un virus que afecta al
higado. Puede ser una
enfermedad de corta o larga
duracion. A menudo no hay
sintomas. Si los hay, es posible
que se sienta cansado,
enfermo o que tenga la piel o
los ojos amarillos.

* La mayoria de las personas se
recuperaq, pero algunas
desarrollan una infeccién
cronica que puede danar el
higado o causar cancer.

NO conmparta
OBJETOS PERSONALES.

¢Como se transmite?

El HBV se transmite por sangre vy
fluidos corporales infectados. Esto
incluye:

* Tener relaciones sexuales sin
proteccion

e Compartir objetos personales
(p. ej, méquinas de afeitar,
cepillos de dientes, medidores
de glucosa).

Una persona infectada podria
transmitirselo a su bebé durante

el parto. 66

No se transmite por la comida, el No sabia mucho sobre la

agua, la tos, los estornudos ni el hepatitis B antes de enterarme
contacto casual, como los abrazos de que mi pareja dio positivo.

o los besos.

¢Como puedo protegerme?

iVacunese! La serie de vacunas de \_
la hepatitis B se recomienda para:

e Todos los nifos desde el * Hagase la prueba para saber
nacimiento hasta los 18 afos si tiene HBV vy, si no es as;,

e Adultos de 19 a 59 anos vacunese.

¢ Adultos mayores de 60 anos
que tengan un mayor riesgo o
quieran protegerse

Ahora sé como evitar que mi
Familia y Yo nos contagiemos

del virus. 99

* Tenga relaciones sexuales con
condon u otra barrera de latex
para protegerse.

e No comparta objetos
personales.

* Sicree que ha expuesto
a alguien (p. ej, por un
pinchazo con aguja, contacto
con la sangre), busque
atencidon médica de inmediato.
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