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"摘要#
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目的
!

分析新疆维吾尔族不同类型自身免疫性肝病患者的自身抗体阳性率及其诊断意义%方法
!

选取
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年
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月至
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年
$%

月该院门诊和住院的维吾尔族自身免疫性肝病患者
C$
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组$!原发性胆

汁性肝硬化"
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例"
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组$!采用间接免疫荧光法&免疫印迹法检测其血清生化指标和自身抗体!并进行比较分析%结果
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$的阳性率分别为
)$&'V

&

$%%&%V

和
()&/V

%结论
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新疆地区维吾尔族自身免疫性肝病患者的自身抗体谱具有一定的特征!自身抗体谱的检测对自身免

疫性肝病诊断&分型及鉴别诊断具有重要的意义%
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自身免疫性肝病是一类病因和发病机制尚不明确#由免疫

介导的自身免疫反应过度造成的慢性肝胆组织损伤#主要包括

自身免疫性肝炎$

HLF"#MML,EIE

6

HF#F#+
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%等)自身免疫性肝病的

发生机制*病理变化*临床表现*自身抗体各有其特点#因此诊

断需综合临床*组织学*血清生化*自身抗体及遗传特征#并排

除病毒性肝炎&

$

'

)笔者回顾性分析了新疆地区
C$

例维吾尔族

自身免疫性肝病患者的生化指标和自身抗体检测结果#以探讨

新疆维吾尔族自身免疫性肝病患者自身抗体的阳性率*特征和

意义)
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资料与方法

D&D

!

一般资料
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1%$1

年
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月至
1%$0

年
$%

月本院门诊和住

院的维吾尔族自身免疫性肝病患者
C$

例#其中
79c

患者
1%

例$

79c

组%#男
'

例*女
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例#平均年龄$
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%岁#参照

文献&
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0/&%U$%&1

%岁)所有患者各项病毒感染指标均为阴

性#并排除药物*酒精性*遗传代谢性肝病)
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诊断符合美

国肝脏病学会
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79c
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方法
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体$

7̂ 7

%*抗线粒体抗体$

747

%*抗平滑肌抗体$

@47

%(采用
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两组血清学自身抗体阳性率"

(

$

V

%#

组别
( 7̂ 7 @47

抗
:84.$

抗体 抗
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抗体 抗
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抗体
747 747.41

79c

组
1% $'
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欧蒙公司生产#严格按试剂盒说明书操作)
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统计学处理
!

采用
@2@@$'&%

统计软件进行数据处理与

统计分析#计量资料以
BU4

表示#齐性检验后组间比较采用
/

检验#以
&

%̀&%C

为检验水准#

!

$

%&%C

为差异有统计学意义)
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结
!!

果
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两组生化及
9

G

指标比较
!

各项生化及
9

G

指标水平在

79c

组和
235

组患者中均明显升高(两组丙氨酸氨基转移酶

$

7:B

%*

,

.

谷氨酰转肽酶$

,

.;B

%*碱性磷酸酶$

7:2

%及
9

G

4

水

平比较#差异均有统计学意义$

!

$

%&%C

%(而两组天冬氨酸氨

基转移酶$

7@B

%*总胆红素$

B.3#<

%*

9

G

;

及
9

G

7

水平比较#差异

均无统计学意义$

!

&

%&%C

%)见表
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两组血清学自身抗体阳性率
!

79c

组与
235

组患者

7̂ 7

阳性率分别为
)C&%V

*

)$&'V

#

@47

阳性率分别为

0%&%V

*

%&%V

#抗
:84.$

抗体阳性率分别为
$%&%V

*

%

#抗
:5.

$

抗体阳性率分别为
C&%V

*

%

#抗
@:7

"
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抗体阳性率分别为

$%&%V

*

%

#

747

阳性率分别为
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*

$%%&%V

#

747.41

阳

性率分别为
%

*
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论

自身免疫性肝病以往认为多见于欧美白种人#中国人群患

病率较低)中国人中慢性肝病发病率较高#但以病毒性肝炎为

主)近年来研究表明#一部分肝功能异常的非病毒性肝炎患者

可能是自身免疫性肝病&

C

'

)随着自身抗体检测在实验室的普

及#以及临床医生对该类疾病认识的逐步提高#该病发病率呈

上升趋势#一方面可能是由于实际发病人数增加#另一方面是

由于对该类疾病的认识和诊断技术提高)

79c

的发病机制尚未完全明确#目前认为主要是遗传易

感性#以及环境诱发导致天然免疫耐受被破坏#诱导产生以
B

淋巴细胞介导为主的针对肝脏抗原的免疫反应#造成肝脏组织

的破坏及慢性炎症的形成&

)

'

)

79c

可发生于儿童和各年龄阶

段的成年人#尤以女性多见)本研究女性患者多于男性#除
)

型患者以儿童多见外#发病年龄集中在
C%

"

)%

岁)

79c

起病

较为隐匿#常无明显症状#多在查体或生化检查时发现血清转

氨酶升高&

-
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)本研究结果显示!

79c

患者
7:B

和
7@B

均明

显升高#提示肝脏组织细胞受损较重#

7:B

*

,

.;B

*

7:2

及

9

G

4

在
79c

组与
235

组间比较#差异均有统计学意义$

!

$

%&%C

%#与文献&

)

'报道的结果一致)

自身抗体检测对自身免疫性肝病的诊断和分型具有重要

意义)依据血清自身抗体的不同#

79c

分为
*

*

)

和
+

型)

7̂ 7

和$或%

@47

抗体阳性是诊断
*

型
79c

的特征指标)有

研究报道#

7̂ 7

和
@47

抗体水平不足以提示疾病的发展和

预后#高滴度$

$j$)%

%的
7̂ 7

和
@47

抗体同时出现对
79c

的诊断率达
$%%V

#表明
7̂ 7

和
@47

均不参与
79c

的发病

机制#其对疾病的诊断价值大于预后&

/

'

)单一的自身抗体阳性

对诊断
79c

具有局限性#需综合其他的临床指标)本研究中

*

型占
79c

患者的
-CV

$

$C

"

1%

%#

7̂ 7

和
@47

抗体的阳性

率分别为
)C&%V

和
0%&%V

#与文献&

(

'报道的结果相似)

)

型

79c

标志性抗体为抗
:5.$

和$或%抗
:84.$

抗体)有研究报

道#抗
:5.$

抗体可作为唯一自身抗体存在#也可与抗
:84.$

同时存在于
79c

中#对
79c

诊断具有特异性&

$%

'

)抗
:5.$

抗

体阳性的
79c

有明显的肝细胞炎症#病变也相对较重#其抗体

滴度与
7@B

水平平行#是判断疾病活动性的敏感指标#对疾病

的早期治疗有很大的帮助#因此在
79c

的临床治疗中应对其

进行密切观察)本研究中
'

例
)

型
79c

患者均为维吾尔族儿

童#符合
)

型
79c

多见于儿童$

1

"

$0

岁%的特征#且在欧洲国

家相对常见)本研究中
:84.$

*抗
:5.$

抗体阳性率分别为

$%&%V

和
C&%V

#与
cm,EPhL@#E!EP!#++E,

等&

$$

'报道一致#考

虑是否和本地区人群的遗传易感基因或致病因素及环境诱发

因素有关#有待积累更多的病例进一步研究)抗
:84

抗体有

'

种亚型#其中抗
:84.$

抗体的靶抗原被证实为细胞色素

20C%1>)

#因其与丙型肝炎病毒$

c5a

%基因序列有部分同源

性#故少数丙型肝炎患者血清中也可出现抗
:84.$

抗体)提

示临床对于丙型肝炎标志物和自身抗体同时阳性的患者#在确

定临床治疗方案时需谨慎&

$1

'

)

+

型
79c

的标志性抗体是抗

@:7

"

:2

抗体#该抗体是近年来备受关注的
79c

靶抗原之

一&
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#其可能与
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的发病机制有关&
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)本研究中
$

例抗
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抗体阳性患者均诊断为
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型
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#抗
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"

:2

抗体

阳性率为
$%&%V

#低于国内相关报道的
1%V

"

0%V

#是否存在

种群差异有待进一步研究)抗
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"

:2

抗体对
79c

具有很高

的特异性#几乎仅见于
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#并且在病毒性肝炎患者中表现为

阴性#因此具有确诊意义)由此可见#在
7̂ 7

*

@47

*抗
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抗体及抗
:84.<

抗体检测均为阴性或低滴度的肝病患者中

进行抗
@:7

"
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抗体检测#可以减少漏诊及误诊#使不典型的

79c

患者得到及时有效的治疗#此外抗
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抗体阳性与

79c

病情严重程度也存在一定联系)
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是以肝内小管进行性*非化脓性*破坏性炎症为特征

的慢性胆汁淤积性疾病#为典型的自身免疫性疾病#主要发生

于中年女性#男女比例为
$j(

)高滴度$

$j0%

%

747

是
235

的特征血清学标记物#其靶抗原位于线粒体内膜#主要抗体为

9
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;

)根据抗原在线粒体内膜或外膜上的位置与对胰蛋白酶

的敏感性和电泳特性#可将
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分为
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个亚型$
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其中
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亚型只在肝脏的胆管上皮表达#在肝细胞上无表达#

对
235

的诊断特异度高)本研究中
235

患者
747

阳性率为
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747.41

阳性率为
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#与文献&
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'报道一致)
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对
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具有高度特异性#但其分型和效价并不与
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的严重程度及病情发展相关)
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以男性多见#是一种

自身免疫性疾病导致的胆道狭窄和炎症#确诊需依赖内镜胆管

造影术$

?A5

%#

2@5

患者患胆管癌的风险为
-V

"

$'V

#临床

应重视
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细胞学标本的检测&
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'

)

综上所述#肝脏自身抗体检测在疾病的诊断中占据不可或

缺的地位#本研究中维吾尔族自身免疫性肝病患者的自身抗体

阳性率*阳性类别与国内相关报道存在差异#呈现一定的民族

特征性)因此#对肝功能异常的非病毒性肝炎患者#尤其是维

吾尔族肝功能异常的患儿#进行自身抗体检测对辅助诊断自身

免疫性肝病及其分型*鉴别诊断都具有重要意义)目前#尚不

清楚自身抗体是否参与自身免疫性肝病的发病#部分自身抗体

的滴度与疾病严重程度相关#如抗
@:7

"

:2

抗体*抗
:5.$

抗

体等#提示自身抗体的存在可能直接与肝脏损伤相关&

1

'

)

79c

患者尤其维吾尔族患者自身抗体的出现是否与疾病分期*疾病

活动状况及预后判断有关#还有待进一步研究)总之#提高自

身抗体检测的重视度尤其维吾尔族
79c

患者的自身抗体检

测#加强对
79c

的认识并以此形成清晰的诊断思路#对此类疾

病的诊断和治疗都有着重要的意义)
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