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妊娠合并乙型肝炎患者乙肝五项定量与 HBV-DNA结果相关性分析

张 倩

（昆明市妇幼保健院检验科，云南昆明 650031）

［摘要］目的 探讨妊娠合并慢性乙型肝炎患者乙肝五项定量与 HBV-DNA的相关性以及对病情判断的临床

诊断价值．方法 选择 2010年 1月至 2013年 1月妇产科收治的妊娠合并慢性乙型肝炎患者 382例作为观察组，

同期健康的正常妊娠女性 80例作为对照组．两组患者均于入选后次日晨检测血清乙肝五项定量及 HBV-DNA水

平，并对两者的相关性做出评估．结果 将 2组孕妇乙肝五项检测结果分成 8种模式， HBsAg、HBeAg、HBcAb

阳性者及 HBsAg、HBeAg阳性患者具有较高的 HBV-DNA检出率并且具有较高的 HBV-DNA水平，对照组孕妇乙

肝五项检测及 HBV-DNA水平均未见异常．HBV-DNA阳性组 HBsAg、HBeAg、HBcAb较 HBV-DNA阴性组存在

显著性差异（ ＜0.05），HBsAb、HBeAb较对照组存在极显著性差异（ ＜0.01）．HBsAb、HBeAb 与 HBV-DNA

定量之间呈显著负相关（ ＜0.05），HBsAg、HBeAg、HBcAb与 HBV-DNA呈显著正相关（ ＜0.05）．结论 乙

肝五项定量和 HBV-DNA检测具有较好的相关性，两者同时检测可较好的反映该类患者 HBV病毒复制及病情进

展．
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［Abstract］ Objective To study the correlation analysis of hepatitis B five items tests and HBV-DNA in

pregnant women with hepatitis B. Methods From January 2010 to January 2013，382 cases pregnant women with

chronic hepatitis B patients in department of obstetrics and gynecology were enrolled as the observation group，with

80 cases of the same period in healthy normal pregnant women as a control group. The patients were tested serum

hepatitis B five quantitative and HBV-DNA levels．Results According to hepatitis B five test results， the two

groups pregnant women were divided into eight modes. HBsAg， HBeAg， HBcAb positive HBsAg， and

HBeAg-positive patients had higher HBV-DNA detection rates and a higher level of HBV-DNA. The control group

was not found no elevation of hepatitis B five items tests and HBV-DNA. HBV-DNA positive group HBsAg，

HBeAg，and HBcAb were higher than HBV-DNA negative group （ ＜0.05），and HBsAb，HBeAb had a very

significant difference than the control group（＜0.01）. HBsAb and HBeAb showed a significant negative correlation

with HBV-DNA quantitative（＜0.05） . HBsAg， HBeAg， HBcAb and HBV-DNA showed a significant positive

correlation（＜0.01）．Conclusions Hepatitis B five items tests and HBV-DNA detection had a good correlation.

Simultaneous detection of them could better reflect HBV viral replication and disease progression in patients.
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由于乙型肝炎在我国发病率相对较高，合并慢

性乙型肝炎的妊娠期女性在妇产科较为常见，由

于该时期女性肝脏负担较一般人群加重，该阶段

很容易出现肝炎病情加重[1]，严重者可导致重型肝

炎的发生率并增加肝性脑病、肝肾综合征及低蛋

白血症等并发症的发生，而治疗的方式需要评估

妊娠期间安全性、哺乳安全性、药物疗效、耐药

抵抗程度[2]，但目前对妊娠期女性乙肝五项定量与

DNA检测的相关性尚未完全明确．本研究对就诊

于妇产科的妊娠合并慢性乙型肝炎患者及正常妊

娠患者检测了乙肝五项定量及 HBV-DNA 并分析

了两者相关性，为诊断判断妊娠合并慢性乙型肝

炎患者的病情进展及其传染性提供了一条新的诊

断思路，现报告如下．

1 资料与方法

1.1 临床资料

选择自 2010年 1月至 2013年 1月期间妇产科

门诊就诊的妊娠合并慢性乙型肝炎患者 382 例作

为观察组，年龄 24～32岁，对照组选自同期健康

妊娠妇女 80例，年龄 23～32 岁．所有入选对象

均排除恶性肿瘤、严重心肺功能障碍等疾病．两

组患者在年龄、孕产次、孕周、营养状况等方面

差异无统计学意义（＞0.05）．
1.2 观察指标

1.2.1 HBV标志物及 HBV-DNA检测 2组研究

对象均于入选后早晨空腹抽取静脉血 5 mL，静止
30 min后离心，取血清留存待检．检验由检验科完

成，分别采用时间分辨荧光免疫分析技术

（TRFIA）进行乙肝五项标志物定量，仪器采用新

波 ANYTEST2000时间分辨荧光免疫分析仪；采用

Real-time PCR方法检测 HBV-DNA含量，仪器采

用 Roche Light Cycler 1.5．以上检验严格遵守操作

规程，并保证在试剂有效期内使用．

1.2.2 结果判定 乙肝五项定量判断标准如下：

HBsAg＞0.5 ng/mL、HBsAb＞10 MIU/mL、HBeAg＞

0.03 NCU/mL，HBeAb＞1.6 NCU/mL、HBcAb＞0.14

NCU/mL为阳性．HBV-DNA＞103 Copies/mL为阳

性．

1.3 统计学处理

应用 SPSS软件进行统计分析，计量资料均采

用（x±s）表示，组间比较采用 检验，计数资料

采用χ2检验， ＜0.05为差异有统计学意义．

2 结果

2.1 乙肝五项标志物模式与 HBV-DNA结果比较

将 382例合并慢性乙型肝炎的患者及对照组孕

妇乙肝五项检测结果分成如下 8种模式，同时采用

PCR 技术检测 HBV-DNA， 8 种模式所对应

HBV-DNA 对数见表 1． 由本研究可以看出，

HBsAg、HBeAg、HBcAb阳性者及 HBsAg、HBeAg

阳性患者具有较高的 HBV-DNA检出率并且具有

较高的 HBV-DNA水平，对照组孕妇乙肝五项检

测及 HBV-DNA水平均未见异常．HBV-DNA检测

对患者病情进展具有较好的提示意义．

2.2 HBV-DNA阳性及阴性患者乙肝五项定量结

果比较

根据观察组研究对象是否存在 HBV-DNA 阳

性的情况，将其分为 HBV-DNA阳性组及阴性组，

并分析两组对应的乙肝五项定量的水平．由本研究

可以看出，HBV-DNA 阳性组 HBsAg、HBeAg 、

HBcAb较 HBV-DNA阴性组存在显著性差异（ ＜

0.05），HBsAb、HBeAb较对照组存在极显著性差

异（＜0.01），见表 2.

2.3 HBV-DNA与乙肝五项定量相关性分析

分析 HBV-DNA 与乙肝五项定量的相关性，

HBsAb、HBeAb 与 HBV-DNA 定量之间呈显著负

相关 （ ＜0.05），HBsAg、HBeAg、HBcAb 与 H

BV-DNA呈显著正相关（＜0.05），见表 3．

3 讨论

乙型病毒性肝炎（Viral hepatitis B）简称为乙

型肝炎，是由乙型肝炎病毒（HBV）引起，在我国

广为流行，目前国内 HBsAg携带者 1.3亿余人．

孕妇中 HBsAg携带率为 5％～10%[3]，妊娠合并乙

型病毒性肝炎的发病率为 0.025％～1.6%．由于该

时期孕妇营养消耗多，新陈代谢增加，雌激素水平

成百倍增高，需在肝内灭活，肝脏负担加重[4]．故

孕妇易感染病毒性肝炎，也易使原有病情加重，或

转变为慢性肝炎．孕妇妊娠早期患乙型肝炎，可使

妊娠反应加重，妊娠晚期则可使妊高征发生率增高
[5]，也容易发展为急性重型肝炎．患乙型肝炎或为

慢性无症状携带的孕妇，均有可能将 HBV传给胎

儿，可能造成流产、早产、死胎、死产，也可能使
新生儿窒息率及新生儿病死率明显增高[6]．因此，



表 1 乙肝五项标志物模式与 HBV-DNA结果比较

Tab. 1 Result comparisons of hepatitis B five items tests and HBV-DNA

模式
n HBV-DNA阳性数 HBV-DNA对数（Lg Copies/mL）

HBsAg HBsAb HBeAg HBeAb HBcAb

+ － + － + 86 79 7.69±2.16

+ － － + + 137 52 4.74±1.32

+ － + － － 31 30 5.64±1.06

+ － + + + 43 29 6.19±1.48

+ － － － + 40 12 5.02±1.72

－ + － + + 37 6 3.65±1.03

－ － － + + 8 1 3.24±1.25

－ － － － － 80 80 0.00±0.00

表 3 HBV-DNA与乙肝五项定量相关性分析

Tab. 3 Correlation analysis of HBV-DNA and

hepatitis B five items tests

如何提高妊娠合并慢性乙型肝炎患者诊断的准确性

并早期进行干预，减少母婴垂直传播的风险是医学

界面临的一个重要问题．

由本研究可以看出，将慢性乙型肝炎的患者及

对照组孕妇乙肝五项检测结果可分为 8种模式，其

中 HBsAg、 HBeAg、 HBcAb 阳性者及 HBsAg、

HBeAg阳性患者具有较高的 HBV-DNA 检出率并

且具有较高的 HBV-DNA水平，对照组孕妇乙肝五

项检测及 HBV-DNA水平均未见异常．HBV-DNA

检测对患者病情进展具有较好的提示意义．
HBV-DNA 阳性组 HBsAg、 HBeAg 、 HBcAb 较

HBV-DNA 阴性组存在显著性差异 （ ＜0.05），

HBsAb、HBeAb较对照组存在极显著性差异（ ＜

0.01） ．临床上多采用 ELISA 法进行乙肝五项检

组 别 HBsAg（ng/mL） HBsAb（MIU/mL） HBeAg（NCU/mL） HBeAb（NCU/mL） HBcAb（NCU/mL）

HBV-DNA阳性组 2.3±0.25 8.48±7.14 0.70±0.24 1.62±1.68 0.53±0.21

HBV-DNA阴性组 0.47±0.23* 36.93±2.58** 0.03±8.29* 3.45±0.82** 0.83±0.04*

表 2 HBV-DNA阳性及阴性患者乙肝五项定量结果比较

Tab. 2 Result comparisons of hepatitis B five items tests between positive and negative HBV-DNA patients

与 HBV-DNA阳性组比较，* ＜0.05，** ＜0.01.

项 目
HBV-DNA

HBsAg 0.521 ＜0.05

HBsAb -0.486 ＜0.05

HBeAg 0.494 ＜0.05

HBeAb -0.407 ＜0.05

HBcAb -0.552 ＜0.01

测，但该法存在一定的漏检及假阳性情况，且检测

过程中容易受到非特异性信号的影响，因而对于判

断慢性乙型感染感染情况带来一定的干扰[7]．时间

分辨荧光免疫分析技术（TRFIA）较 ELISA法具有

显著的优势，极大的提高了检测灵敏度．如病毒发

生变异后，表达量较低，常规 ELISA检测不出抗

原，而 TRTIA定量具有极高的灵敏度[8]，可发现并

极有可能检测出 HBsAg和 HBsAb并可发现低浓度

的 HBsAg携带者．血清 HBV-DNA荧光定量 PCR

测定可以直接反映病毒复制状态、病程变化，具有

重要的临床应用价值，可有效反映该类患者的传染

性，但不能完全反映病毒复制静息期肝细胞内

HBV病毒状态．HBV-DNA阴性并不完全代表体内

HBV已被清除，结合乙肝五项定量更能客观反映

体内 HBV病毒状态[9]，正确判断预后和治疗．因

此，笔者分析了 HBV-DNA 与乙肝五项定量的相

关性，HBsAb、HBeAb 与 HBV-DNA 定量之间呈
显著负相关（ ＜0.05），HBsAg、HBeAg、HBcAb

与 HBV-DNA 呈显著正相关 （ ＜0.05、 ＜

0.01） ．由此可以看出，采用乙肝五项定量及

HBV-DNA检测，可以充分利用两者的优势，全面

反映病情变化，且两者具有较好的相关性，有利于

对妊娠合并慢性肝炎的患者进行合理的病情评

估 [10].

综上所述，乙肝五项定量与 HBV-DNA 密切

相关，可以有效的在不同层面反应病情的变化、病

毒复制及传染性等情况，两者的协同检测对于促进
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慢性乙肝的发现具有重要意义．同时，有必要对该

类妊娠患者进一步开展前瞻性研究，明确不同的感

染水平对与 HBV母婴传播的影响，为乙肝五项定

量与 HBV-DNA的临床应用提供进一步的理论依

据．
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