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ANTI-HDV PAPLITIMAS IR SU JUO SUSIJE KLINIKINIAI
VEIKSNIAI HBSAG TEIGIAMU PACIENTU POPULIACI-
JOJE: RETROSPEKTYVINIS KOHORTINIS TYRIMAS

Autoré. Ugné MICKUTE, V kursas.

Vadovai. Prof. dr. Ligita JANCORIENE, VU MF Klinikinés medicinos institutas, In-
fekciniy ligy ir dermatovenerologijos klinika. Jaun. asist. Linas SVETIKAS, VU MF
Klinikinés medicinos institutas, Infekciniy ligy ir dermatovenerologijos klinika.

Tikslas. Jvertinti anti-HDV paplitimg tarp HBsAg(+) pacienty bei palyginti klini-
kines, biochemines ir virusologines charakteristikas tarp anti-HDV(+) ir anti-HDV(-)
tiriamujy grupiy, siekiant nustatyti su HDV infekcija galimai susijusius veiksnius.

Metodai. Atliktas retrospektyvinis kohortinis tyrimas, analizuojant HBsAg(+) pa-
cienty duomenis: amziy, lytj, HBeAg statusg, HBV-DNR kiekj, anti-HDV statusg, ALT/AST
rodiklius, kepeny standuma (FibroScan), cirozés paplitima, gydyma bei koinfekcijas (Z1V,
HCV). Kategoriniy kintamyjy palyginimui taikytas Fisher tikslusis testas, testiniy — Mann-
Whitney U testas. Duomeny normalumas vertintas Anderson-Darling testu. Statistiné
analizé atlikta naudojant R programine jranga (v.2.9.5) su ,,R Commander” paketu.

Rezultatai. | tyrima jtrauktas 241 tiriamasis (94 moterys, 147 vyrai), i$ jy 15 (6,2%)
buvo anti-HDV teigiami. Nei vienam tiriamajam anti-HDV grupéje neaptikta HBeAg,
kai visoje tiriamuyjy populiacijoje 8.7% aptiktas HBeAg(+). HBV-DNR koncentracija tarp
tiriamuyjy grupiy reikSmingai nesiskyré (mediana: 1,56 vs 1,60 log10 IU/mL, p=0,480),
taciau anti-HDV teigiami pacientai turéjo mazesne viremijg. Anti-HDV teigiamy paci-
enty grupéje nustatytas reikSmingai didesnis kepeny standumas (9,7 kPa vs 5,4 kPa,
p=0,007), taip pat daZznesné kepeny cirozé (40% vs 12%), kai bendras cirozés paplitimas
tarp tiriamyjy buvo 13%. Tarp anti-HDV teigiamy pacienty dazniau aptiktos koinfekci-
jos: ZIV nustatyta 20% atvejy (p=0,025), o anti-HCV antikiinai aptikti 36% (p=0,002).
Nors statistiskai reikSmingy gydymo skirtumy nenustatyta, anti-HDV teigiami pacientai
daZniau gydyti tenofoviro preparatais (40% vs 18%). Dazniausia tenofoviro preparaty
skyrimo prieZastis tiriamuyjy populiacijoje buvo atsparumas lamivudinui ir entekavirui
(47%), tuo tarpu anti-HDV(+) grupéje tenofoviras dazniausiai buvo skiriamas ZIV koin-
fekcijai gydyti (75%) ir dél néstumo (25%).

ISvados. Anti-HDV(+) pacientai pasizymi didesniu kepeny pazZeidimo laipsniu:
nustatytas didesnis kepeny standumas ir daznesné ciroze. Siai grupei taip pat bidingos
daznesnés koinfekcijos su ZIV ir HCV. Anti-HDV(+) tiriamieji daZniau gydyti tenofoviro
preparatais. Pusei tiriamyjy gydymas tenofoviru skirtas dél iSsivysciusio rezistentis-
kumo lamivudinui ir entekavirui. Be to, Sioje grupéje stebéta tendencingai mazesné
HBV viremija ir daznesnis HBeAg neigiamumas, kas atitinka literatliros duomenis apie
HDV slopinantj poveikj HBV replikacijai.

Raktazodziai. HBV infekcija; anti-HDV; koinfekcija; nukleoz(t)idy analogai.



	Mokslo komitetas
	Organizacinis komitetas

