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感染后不同疾病阶段患者检测指

标间的相关性及其在疾病进展过程中的变化!为疾病的诊治提供依据'方法
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采用实时荧光定量聚合酶链反应检测患者血清
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载量在疾病进展中有逐渐下降的趋势!提示在疾病的诊治过程中监测
P!U7SN"

对判断疾病的
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&是黄病毒科的一种有包膜单股正链

SN"

病毒(

P!U

感染可引起丙型肝炎#多数患者可进一步发
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者高达数十万人#我国属丙型肝炎高发区#阳性率高达

8&%5

)

%78

*

(

P!U

感染已成为威胁人类健康的重要传染病之
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临床实验室检查特征#对评估疾病进展和患者预后有重要意

义(本文分析了
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&相关实验室检测指标(分析指标间的相关性及其在疾

病进展过程中的变化情况#从而为疾病的诊断和治疗提供科学
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丙型肝炎是我国主要的病毒性肝炎之一#主要经血液传

播#发病率仅次于乙型肝炎)

'

*

(

P!U

感染后如未经早期诊断

及合理治疗#约有
4(5

的人会发展成慢性肝炎#其中
%(5

!

+

%%)$

+

检验医学与临床
%($)

年
)

月第
$8

卷第
$%

期
!

MAI1>.!E;<

!
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!
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!

N:&$%



*(5

的患者经过
$(

!

8(

年后会发展成肝硬化#

$5

!

'5

的患

者会发展成原发性肝癌)

*7)

*

(目前#

P!U

的发病机制尚不十分

清楚#但丙型肝炎患者异常的免疫因素尤其是细胞免疫以被越

来越多的研究证实(在丙型肝炎的发病过程中#

P!U

感染可

使机体免疫系统活化并改变肝细胞膜成分#活化的细胞可与改

变的肝细胞膜成分发生免疫应答#造成肝细胞损伤'肝功能改

变等一系列表现)

0

*

(

P!U7SN"

是反映病毒数量和复制活跃

程度最可靠的指标#抗
7P!U

反映了机体的免疫状态#是病毒

感染的标记#

"M9

'

"39

反映肝细胞损伤#

"ZR

在细胞癌变时

升高(分析
P!U7SN"

'抗
7P!U

'

"M9

'

"39

'

"ZR

的变化#在

P!U

感染的诊断和预后判断中有重要临床价值(

目前临床上诊断丙型肝炎多以血清
P!U7SN"

载量为依

据#在临床治疗过程中可以观察到肝硬化'肝癌患者
P!U7

SN"

载量相对较低的现象(由表
$

可见#

P!U7SN"

载量在

疾病进展中有逐渐下降的趋势#丙型肝炎组患者
P!U7SN"

载量明显高于其他两组#且差异有统计学意义$

!

%

(&(*

&#但

肝硬化组与肝癌组患者
P!U7SN"

载量差异无统计学意义

$

!

$

(&(*

&(以上提示#随着慢性
P!U

感染性疾病病程延长

及病情发展#病毒复制的能力逐渐减低#可能是由于机体感染

P!U

后#机体体液和细胞免疫应答造成肝细胞损害#免疫损伤

越严重#肝细胞破坏程度也越严重#因此造成大量肝细胞坏死#

从而导致依赖于肝细胞的
P!U

复制减少(另外#本研究中肝

癌患者
'%

例#

P!U7SN"

阳性
8(

例#可能是由于肝癌患者样

本量较少造成的偏倚(

由表
%

可见#随着
P!U7SN"

载量升高#抗
7P!U

阳性率

也增加#呈正相关关系#与国内其他报道一致)

476

*

(当
P!U7

SN"

载量超过
$-$(

)

c

"

+M

时#抗
P!U

阳性率达
$((&(5

(

本研究
%88

例患者抗
7P!U

阴性而
P!U7SN"

检测阳性者有

0

例#主要原因有以下几点($

$

&

P!U

感染的窗口期!

P!U7

SN"

在
P!U

感染后
$

!

8

周即可被检测到#但抗
7P!U

产生

较迟#因此#窗口期患者血清可出现
P!U7SN"

阳性#而抗
7

P!U

阴性($

%

&丙型肝炎患者血清中病毒水平低#且具有一定

的波动性#在未经干扰素治疗的患者中
P!U7SN"

可呈间歇

性阳性($

8

&免疫功能低下!

P!U

感染机体后#病毒抗原刺激

机体免疫系统产生抗
7P!U

#若患者的免疫功能受抑制或免疫

功能低下#对外来抗原的刺激无应答则抗
7P!U

阴性(本研究

也出现抗
7P!U

阳性和
P!U7SN"

阴性的情况#分析其可能

原因有!$

$

&患者经过抗病毒治疗#病毒复制减弱或停止#

P!U7SN"

载量低于检测下线#而抗
7P!U

在体内存在可长达

$(

年#故可出现抗
7P!U

阳性及
P!U7SN"

阴性的情况($

%

&

感染恢复期患者病毒复制停止#

P!U7SN"

消失#但抗
7P!U

持续存在($

8

&

SN"

易被白细胞中的
SN"

酶降解且易受进

食影响#易与血液中脂质及脂蛋白相结合致血液中
SN"

未被

检出($

'

&

SN"

提取过程复杂#从
SN"

到
2N"

转录再到

2N"

复制#任何步骤出问题均影响其检出率(抗
7P!U

阳性

是感染的证据#可反映机体的免疫状态#但不能区分现症感染

还是既往感染%

P!U7SN"

阳性表示机体内有
P!U

存在#是

P!U

感染的确切指标(单独检测抗
7P!U

和
P!U7SN"

可引

起部分患者漏检#因此#联合检测抗
7P!U

和
P!U7SN"

是临

床诊断
P!U

感染的最佳选择(

由表
8

可见#机体感染
P!U

后#随着疾病的进展#机体免

疫应答造成肝细胞损害逐渐增高#致
"M9

'

"39

'

"ZR

均逐渐

升高(免疫损伤越严重#肝细胞破坏程度也越严重#生化指标

升高越明显(

"M9

'

"39

由肝细胞产生#是体现肝细胞损害和

坏死的灵敏度高'特异性强的指标#可在一定程度上初步反映

肝细胞损伤情况(本研究结果显示#

P!U7SN"

水平与
"M9

'

"39

异常率呈正相关#与国内的其他研究结果一致)

'

#

$(

*

(由

此提示
P!U

复制可能是患者肝细胞损害的根本原因#但

P!U7SN"

水平与
"M9

'

"39

检测水平无相关性#其原因可

能是因为肝细胞的损伤并非完全是由病毒直接破坏引起的#而

主要是病毒通过其他机制引起肝细胞损伤所致(这也符合丙

型肝炎临床症状轻#病情进展缓慢#呈持续长期发展的过程(

"ZR

检测对原发性肝癌的预测和是否复发的判断很有价值#

本组资料显示#肝癌患者病毒载量与
"ZR

检测水平及异常率

均有明显的正相关关系(由此提示
"ZR

水平可反映患者感染

及疾病状态#结合其他检测指标可判断患者预后#值得临床参

考应用(

综上所述#

P!U7SN"

是
P!U

复制的确切标志#定期监

测患者
P!U7SN"

载量对判断疾病的转归有提示作用%病毒

载量与抗体'

"39

'

"M9

'

"ZR

异常率均呈正相关#将抗
7P!U

和
P!U7SN"

有机结合检测是临床诊断
P!U

感染的最佳选

择#联合检测各项生化免疫指标在正确诊断'预测疾病进展及

疗效观察中有重要临床意义(
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