
·病例报告·

胸腺五肽联合中药治愈慢性乙型肝炎１例
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［摘　要］　观察大剂量胸腺五肽联合疏肝健脾、清热利湿中药治疗１例伴丙氨酸氨基转移酶（ＡＬＴ）水平升高的慢性乙型肝

炎患者，以探讨提高乙型肝炎病毒（ＨＢＶ）感染患者细胞免疫反应的中西医结合治愈慢性乙型肝炎的可能性。
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１　病历介绍
患者，女，２５岁，未婚，无乙型肝炎家族史，２０１０

年６月因乏力在当地医院诊断为“慢性乙型肝炎”，
给予保肝降酶治疗后肝功能恢复正常出院。２０１１
年１月因乏力、尿黄入住中国人民解放军第三○二
医院，化 验 乙 肝 五 项：ＨＢｓＡｇ、ＨＢｅＡｇ、抗 ＨＢｃ
（＋），抗 ＨＢｅ、抗 ＨＢｓ（－）；ＨＢＶＤＮＡ定量１．３９×
１０５ＩＵ／ｍｌ；肝功能：白蛋白／球蛋白（Ａ／Ｇ）４３／３７ｇ／

Ｌ、直 接 胆 红 素／总 胆 红 素 （ＤＢ／ＴＢ）４０．２／

５２．９μｍｏｌ／Ｌ、丙氨酸氨基转移酶（ＡＬＴ）１　７２１Ｕ／Ｌ、
天冬氨酸氨基转移酶（ＡＳＴ）６５９Ｕ／Ｌ、碱性磷酸酶
（ＡＬＰ）１１０Ｕ／Ｌ、谷氨酰转肽酶（ＧＧＴ）８０Ｕ／Ｌ、总胆
汁酸（ＴＢＡ）４０μｍｏｌ／Ｌ、胆碱脂酶（ＣＨＥ）５　５１４Ｕ／Ｌ。
肝脏穿刺病理检查提示：肝细胞区域性水样变性，散
在点灶状坏死，窦周炎较明显，汇管区明显扩大，纤
维组织增生，纤维间隔形成，中等量炎细胞浸润，轻
度界 面 炎。病 理 诊 断：慢 性 病 毒 性 肝 炎 乙 型
（Ｇ２Ｓ２）。给予复方甘草酸苷、还原型谷胱甘肽保肝

降酶治疗。考虑患者为青年女性，根据肝脏穿刺病
理结果，符合抗病毒治疗标准，建议患者行干扰素抗
病毒治疗。但患者考虑干扰素副作用，要求中西医
结合诊治。

症见：面色稍晦暗，肝区不适，纳差，轻度乏力，

尿黄，舌质红，脉弦数。中医辨证：肝郁脾虚，外感湿
热。治则：疏肝健脾，清热利湿。处方：党参４５ｇ，川
芎１５ｇ，虎杖１５ｇ，金银花３０ｇ。同时给予胸腺五肽
每次２０ｍｇ，每日１次，肌肉注射。１个月后复查肝
功正常，临床症状缓解，获生化学应答，停用复方甘
草酸苷、还原型谷胱甘肽；２个月后复查 ＨＢＶＤＮＡ
定量转阴，获病毒学应答；３个月后复查乙肝五项：

ＨＢｓＡｇ、抗 ＨＢｃ（＋），抗 ＨＢｓ、ＨＢｅＡｇ、抗 ＨＢｅ
（－），获血清学应答；３个月后复查乙肝五项：抗

ＨＢｅ、抗 ＨＢｃ（＋），ＨＢｓＡｇ、抗 ＨＢｓ、ＨＢｅＡｇ（－），

乙肝治愈。停用胸腺五肽，每日以金银花３０ｇ开水
泡服，至今乙肝未复发。
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２　分析
慢性乙型肝炎病毒 ＨＢＶ感染患者处于免疫清

除期，ＨＢＶ特异性ＣＤ８＋Ｔ淋巴细胞被部分激活，
杀伤受 ＨＢＶ 感染肝细胞，同时释放细胞因子如

ＴＮＦ－α、ＩＦＮ－γ等非细胞溶解抑制 ＨＢＶ病毒复制。
但部分激活的 ＨＢＶ特异性Ｔ细胞免疫反应不足以
完全清除 ＨＢＶ病毒，导致肝功反复异常、病情迁延
不愈［１－２］。如果在 ＨＢＶ特异性Ｔ细胞免疫反应部
分激活的基础上，加强机体免疫反应，充分激活 Ｔ
细胞免疫功能，刺激ＴＮＦ－α等细胞因子释放，当免
疫反应足够强效，ＨＢＶ病毒可以被全部清除，从而
治愈慢性乙型肝炎。《慢性乙型肝炎防治指南（２０１０
年版）》中提出免疫调节治疗有望成为治疗慢性乙型
肝炎的重要手段［３］。
本例患者两次出现肝功能异常，结合肝脏穿刺

病理结果，慢性乙型肝炎诊断明确。目前乙肝抗病
毒治疗药物中，干扰素具有抑制病毒和免疫调节的
双重作用。但患者为未育青年女性，考虑干扰素有
骨髓抑制，且价格昂贵及可能的生殖毒性等不良反
应，要求采用副作用较小的中西医结合治疗。患者
此次发病肝功能明显异常，ＡＬＴ高达１　７２１Ｕ／Ｌ，提
示患者体内免疫反应已较大程度被激活，在此基础
上进一步提高机体的特异性免疫功能，或可利于治
愈。所以本例采用大剂量胸腺五肽联合具有提高机
体免疫、抑制病毒复制作用的中药进行治疗，最终结
果证实获得了 ＨＢｓＡｇ血清学转换。
胸腺五肽是具有与胸腺生成素Ⅱ相同生物学活

性的人工合成肽链片段，能促进 Ｔ淋巴细胞分化、
成熟及活化，调节Ｔ淋巴细胞亚群比例，增强巨噬
细胞的吞噬功能，提高自然杀伤细胞介导的细胞毒
作用，诱导白介素２、γ－干扰素等细胞因子产生，从
而增强机体的免疫反应，发挥抗病毒作用［４］。有文
献报道，胸腺五肽单独或联合核苷（酸）类似物、干扰
素治疗慢性乙型肝炎，均获得较好的临床疗效［５－７］。
根据胸腺五肽说明书中“参考源自意大利的文献资
料，本品每天可以用到５０ｍｇ剂量”，本例患者采用
胸腺五肽每次２０ｍｇ，每日１次，肌肉注射，通过增
加剂量以提高其增强免疫反应的作用。
基于中西医结合原则，中医组方既要符合中医

理、法、方、药，又要针对西医发病机制。本例患者临
床表现为肝区不适、纳差、乏力、尿黄、舌红、脉弦数
等肝郁脾虚兼湿热之证候，病情相对较轻，外感湿热
尚未壅滞脾胃、陷入血分，治以党参健脾益气，川芎
疏肝理气，虎杖清热利湿，金银花清热解毒，共奏疏

肝健脾、清热利湿之效。现代研究证明，党参多糖具
有增强巨噬细胞数量和功能、促进淋巴细胞转化、增
强抗体产生细胞的功能、诱导白介素２产生等免疫调
节作用［８］。川芎嗪能明显增加外周血Ｔ淋巴细胞的
数量，增强巨噬细胞的吞噬活性，促进机体细胞免疫、
体液免疫与非特异性免疫反应［９］。虎杖蒽醌类对乙
型肝炎抗原具有抑制作用，并能清除过氧化脂质，对
肝细胞有保护作用［１０］。金银花能显著促进白细胞的
吞噬功能、提高淋巴细胞活性、促进白介素２的产生，
同时具有保肝利胆作用，明显减轻肝脏病理损伤的严
重程度［１１］。党参、川芎、虎杖、金银花配伍，能显著增
强机体免疫反应、抑制病毒复制、保护肝细胞。

３　结语
通过本例分析，伴高 ＡＬＴ水平的慢性乙型肝

炎患者，应用大剂量胸腺五肽联合疏肝健脾、清热利
湿中药治疗，以弥补慢性 ＨＢＶ感染患者的免疫功
能缺陷、充分诱导机体对 ＨＢＶ的免疫应答，有可能
终止 ＨＢＶ的持续感染，获得治愈，但需要大样本临
床观察进一步验证。
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