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阿德福韦酯治疗慢性乙型肝炎患者血清 HBsAg 水平
疗效的临床价值
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摘摇 要:摇 目的摇 探讨阿德福韦酯治疗慢性乙肝患者 HBsAg 水平疗效的临床价值。 摇 方法摇 化学发光法检测

40 例慢性乙型肝炎患者在阿德福韦酯治疗前和治疗过程中 HBsAg 水平,聚合酶链反应技术检测 HBV DNA 及连续

监测法检测 ALT 水平,并分析 HBV DNA 与 HBsAg 的相关性。 摇 结果 摇 40 例乙肝患者治疗前 HBV DNA 水平为

(7. 12 依 0. 97) 伊 106 IU / mL,HBsAg 水平为(1. 91 依 0. 37) 伊 103 IU / mL;经阿德福韦酯治疗 3 个月 HBsAg 已下降,6
个月后显著下降(P < 0. 05),治疗 3 个月后 HBV DNA 显著下降(P < 0. 05);治疗两年后 HBsAg 和 HBV DNA 降至

较低水平即(0. 86 依 0. 77) 伊 103 IU / mL、(3. 12 依 0郾 72) 伊 102 IU / mL;治疗 3 个月 ALT 显著下降,治疗 6 个月基本恢

复正常;治疗两年后其中 1 例慢性乙型肝炎患者产生耐药,从而导致 HBV DNA、HBsAg 和 ALT 水平反弹;同时 HB鄄
sAg 与 HBV DNA 之间呈正相关。 摇 结论摇 定期检测 HBsAg 浓度,有助于评估阿德福韦酯治疗乙肝疗效和及时发

现耐药。
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Clinical Value of Detected HBsAg Level of Serum in the Assessment
of Efficacy of the Chronic Hepatitis B Patients

With Adefovir Dipivoxil Treatment
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(Clinical Laboratory of Nanhua Hospital Affiliated to University of South China,
Hengyang,Hunan 421001,China)

Abstract:摇 Objective摇 To investigate the clinical value of HBsAg in the assessment of efficacy of the chronic hepatitis
B patients with adefovir dipivoxil treatment. 摇 Methods摇 In serum of 40 cases of chronic hepatitis B patients with adefovir
dipivoxil treatment HBsAg level was detected by Chemiluminescence,HBV DNA was detected by Polymerase chain reaction
and Alanine aminotransferase was detected by continuous monitoring method,at the same time correlation between HBV DNA
and HBsAg was analysed. 摇 Results摇 In 40 cases of hepatitis B patients pre - treatment HBV DNA level was (7. 12 依0. 97)
伊106 IU / mL and HBsAg level was (1. 91 依0. 37) 伊103 IU / mL;after three months of adefovir dipivoxil treatment,HBsAg
declined,and after six months it was significantly decreased (P <0. 05),after 3 months HBV DNA was significantly decreased
(P <0. 05);one year later HBsAg was (0. 86 依0. 77) 伊 103 IU / mL and HBV DNA was (3. 12 依0郾 72) 伊102 IU / mL;Ala鄄
nine aminotransferase was significantly decreased after three months of treatment,and was about normal after 6 months of treat鄄
ment;two years later in one chronic hepatitis B patient HBV DNA and HBsAg levels were greatly increased,and there was a
positive correlation between HBsAg and HBV DNA. 摇 Conclusion摇 Periodic testing of HBsAg concentration could evaluate
efficacy of hepatitis B patients with adefovir dipiv鄄oxil treatment and discover resistance timely.
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摇 摇 乙型肝炎病毒(hepatitis B virus,HBV)感染呈

世界性流行,全球约 20 亿人曾感染过 HBV,其中

3郾 5 亿人为慢性感染者,每年约有 100 万人死于

HBV 感染所致肝衰竭、肝硬化和原发性肝癌。 我国

现有的慢性 HBV 感染者约 9 300 万人,其中有症状

需要治疗的活动性乙型肝炎患者约为 2 000 多万。
阿德福韦酯是一种单磷酸腺苷类无环核苷类似物,
临床上将其为治疗慢性乙肝初治患者的一线药物,
并且作为拉米夫定耐药患者的首选药物。 最近的一

些研究[1 - 3]表明,乙肝表面抗原(Hepatitis B surface
antigen,HBsAg)和 HBV DNA 水平之间有良好的相

关性,定量检测血清中 HBsAg 可反映宿主体内 HB鄄
VDNA 的水平,对评价抗病毒治疗的疗效和判断预

后具有重要意义。 本研究检测 HBsAg 的量,以观察

HBsAg 的量与阿德福韦酯疗效的关系。

1摇 资料与方法

1. 1摇 研究对象

摇 摇 2008 年 1 月 ~ 2011 年 12 月本院接受阿德福韦

酯治疗慢性乙型肝炎患者 40 例,其中男 29 例,女
11 例,年龄 20 ~ 69 岁,患者诊断符合《慢性乙型肝

炎防治指南》标准,患者 HBsAg 持续阳性;HBeAg 阳

性者 HBVDNA > 20 000 IU / mL,HBeAg 阴性者 HB鄄
VDNA >2 000 IU / mL;排除其他肝病感染,患者一年

内未接受抗病毒治疗。

1. 2摇 标本采集

清晨空腹采集静脉血 2 mL,3 000 g 离心力离心

3 ~5 min 分离血清用于HBsAg 定量、HBV DNA 和丙氨

酸氨基转移酶(Alanine aminotransferase,ALT)检测。
1. 3摇 HBsAg 定量、HBV DNA 及 ALT 检测

HBsAg 定量用雅培 i2000 免疫化学发光仪及配

套试剂检测;HBV DNA 检测用达安 7600PCR 扩增

仪及上海复星长征医学科学有限公司提供的试剂;
ALT 采用日立 7600 全自动生化仪及上海荣盛生物

科技公司试剂检测。
1. 4摇 统计学方法

采用 SPSS16. 0 统计软件进行统计,检测结果用

x 依 s 表示,组间比较用单因素方差分析;HBV DNA
与 HBsAg 相关性采用 Pearson 检验分析,P < 0. 05
为差异有显著性。

2摇 结摇 摇 果

乙肝患者治疗前后 HBsAg、HBV DNA 和 ALT
水平见表 1。 慢性乙肝患者经过阿德福韦酯治疗

后,HBV DNA 从治疗 3 个月开始显著下降,HBsAg
治疗 3 个月开始下降,6 个月开始显著下降,ALT 3
个月开始已明显下降,6 个月基本恢复正常;治疗一

年与治疗两年三者差异均无显著性;而且 HBV DNA
与 HBsAg 之间呈正相关,见表 2。 治疗两年后,有 1
例出现 HBV DNA、HBsAg 和 ALT 反弹,开始耐药。

表 1摇 乙肝患者治疗前后 HBsAg、HBV DNA 和 ALT 水平比较

HBsAg( 伊 103 IU / mL) HBV DNA(IU / mL) ALT(IU / L)

治疗前 1. 91 依 0. 37 (7. 12 依 0. 97) 伊 106 218. 89 依 58. 56
治疗后

摇 摇 摇 3 月 1. 66 依 0. 58 (5. 17 依 2. 33) 伊 103a 88. 32 依 34. 50a

摇 摇 摇 6 月 1. 13 依 0. 17a (2. 12 依 1. 01) 伊 103a 42. 53 依 28. 16a

摇 摇 摇 1 年 0. 88 依 0. 72a (3. 21 依 1. 09) 伊 102a 40. 33 依 10. 66a

摇 摇 摇 2 年 0. 86 依 0. 77a (3. 12 依 0. 72) 伊 102a 38. 39 依 8. 92a

摇 摇 与治疗前比较,a:P < 0. 05

3摇 讨摇 摇 论

HBsAg 是乙肝病毒的外膜蛋白,本身不具有传

染性,它在人感染乙肝病毒 7 ~ 10 天就可出现,而且

常伴 HBV 存在,可作为 HBV 感染的标志。 HBV 在

宿主体内复制是慢性 HBV 感染的主要决定因素,血

清 HBV DNA 水平是病毒复制活动最直接和最可靠

的标志,HBV DNA 水平与病情严重程度密切相关,
它在监测疾病进展和评价抗病毒药物疗效起重要作

用。 而大量研究[1鄄3] 表明:HBsAg 浓度与 HBV DNA
水平呈正相关,它可反映宿主体内病毒的活动程度。
所以,定量检测 HBsAg 可监测病情进展及可评价抗

病毒药物治疗乙肝的疗效。
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表 2摇 乙肝患者治疗前后 HBsAg 与 HBV DNA 之间的相

关性

相关系数 P 值

治疗前 0. 427 < 0. 05
治疗后

摇 摇 3 月 0. 401 < 0. 05
摇 摇 6 月 0. 497 < 0. 05
摇 摇 1 年 0. 462 < 0. 05
摇 摇 2 年 0. 433 < 0. 05

摇 摇 阿德福韦酯 2005 年被《中国慢性乙型肝炎防治

指南》推荐为一线抗病毒药物后已广泛应用于临

床,它是一种单磷酸腺苷类无环核苷类似物,研
究[4]发现它是治疗慢性乙型肝炎的有效抗病毒药

物,耐药变异率较低,经济实惠,容易被患者接受。
国内外随机双盲临床试验表明[5鄄6],慢性乙型肝炎

患者口服阿德福韦酯可明显抑制 HBV DNA 复制、
促进 ALT 复常、改善肝组织炎症坏死和纤维化。 本

研究也发现乙肝患者经过阿德福韦酯治疗后,HBV
DNA 从 3 个月开始显著下降,这与以往的报道一

致。 治疗两年后,有一例出现 HBV DNA、HBsAg 和

ALT 反弹,开始耐药。 因此,阿德福韦酯治疗乙肝的

过程中监测它的疗效情况是相当必要的,避免治疗

过程中的失误以延误病情。 以往用 HBV DNA 监测

病情和观察疗效有一定局限性,PCR 操作技术较复

杂,费用相对较高,对实验条件和操作人员的要求也

较严格。 此外,相当比例的慢性乙型肝炎患者,在应

用抗病毒药物治疗一段时间后,血清 HBV DNA 常

降至较低水平,难以检测到。 因此,它作为何时停用

抗病毒药物的评价指标有一定局限性。 血清 ALT
水平能敏感地反映肝组织炎症活动情况,可反映肝

功能情况,用药 6 个月 ALT 基本正常,之后无明显

变化,因此用它来观察疗效有一定局限性。 肝组织

病理学检测需要进行活体肝穿刺,有创伤性,而且活

体肝穿刺还存在样本的代表性问题,因此,不宜作为

常规的监测指标。 目前,有研究表明[7]:HBsAg 定

量检测对拉米夫定等药物治疗乙肝过程中治疗监测

以及耐药监测起重要作用。 本研究也发现服用阿德

福韦酯的乙肝患者 HBsAg3 个月开始下降,6 个月开

始显著下降;乙肝患者治疗前后 HBV DNA 与 HB鄄
sAg 之间呈正相关。 而且 HBsAg 在慢性乙肝的各期

包括潜伏后期和急性期都能检测到。
综上所述,HBsAg 和 HBV DNA 水平之间有良

好的相关性,定量检测血清中 HBsAg 可反映宿主体

内 HBV DNA 的水平,它对评价抗乙肝病毒治疗的

疗效和判断预后具有重要参考意义。
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