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附录１　 国内外指南对免疫耐受期的定义及其抗病毒需求
项目 中国（２０１９年）［４］ ＡＡＳＬＤ（２０１８年）［１］ ＥＡＳＬ（２０１７年）［２］ ＡＰＡＳＬ（２０１５年）［３］

ＡＬＴ正常值上限 男：５０ Ｕ／ Ｌ
女：４０ Ｕ／ Ｌ［５ －６］

男：３５ Ｕ／ Ｌ
女：２５ Ｕ／ Ｌ

４０ Ｕ／ Ｌ ４０ Ｕ／ Ｌ

免疫耐受期的定义ＨＢＶ ＤＮＡ ＞２ ×１０７ ＩＵ／ ｍｌ
ＡＬＴ正常

ＨＢＶ ＤＮＡ ＞１０６ ＩＵ／ ｍｌ
ＡＬＴ正常

ＨＢＶ ＤＮＡ ＞１０７ ＩＵ／ ｍｌ
ＡＬＴ正常

ＨＢＶ ＤＮＡ ＞ ×１０４ ＩＵ／ ｍｌ
ＡＬＴ １ ～２ ×ＵＬＮ或正常

监测 每隔６ ～１２个月
监测１次

每隔３ ～６个月
监测１次

每隔３ ～６个月
监测１次

每隔３个月
监测１次

治疗指征 （１）肝活检示明显炎症和／或纤
维化（Ｇ≥２和／或Ｓ≥２）；
（２）有乙型肝炎肝硬化／ ＨＣＣ家
族史且＞３０岁；
（３）ＡＬＴ持续正常、＞ ３０岁者，
建议肝纤维化无创诊断技术检
查或肝组织学检查，存在明显肝
脏炎症或纤维化；
（４）ＨＢＶ相关肝外表现；
（５）代偿期或失代偿期肝硬化

（１）肝活检示中度至重
度炎症（Ａ２ ～３）和／或纤
维化（≥Ｆ２）；
（２）无创检查示明显的
纤维化（≥Ｆ２）

（１）代偿性或失代偿
期肝硬化；
（２）＞３０岁，或有肝硬
化／ ＨＣＣ家族史，或有
肝外表现，无论肝活
检结果，均可治疗

肝活检示中度至重度炎
症（Ａ２ ～３）或明显纤维化
（≥Ｆ２）

纤维化评估 肝活检或无创诊断技术 ＞４０岁的ＨＢＶ感染者，
可行肝活检或肝弹性成
像或肝纤维化生物标志
物评估

肝活检或肝弹性成像 如无创检查表明存在明
显纤维化、ＡＬＴ持续升
高、＞３５岁或有ＨＣＣ／肝
硬化家族史，行肝活检

Ⅰ贾红宇，等． 慢性ＨＢＶ感染免疫耐受期抗病毒治疗有益于预防肝硬化和肝癌的发生


