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Khaûo saùt söï thay ñoåi cuûa HBcrAg treân beänh nhaân vieâm gan 
virus B maïn tröôùc vaø sau ñieàu trò Tenofovir disoproxil fumarate 
300 mg
Survey on the change of HBcrAg in patients with chronic hepatitis B before and 
after treatment with Tenofovir disoproxil fumarate 300 mg
PHAÏM THÒ THUØY
Trung taâm Tieâu hoùa gan maät-Beänh vieän Baïch Mai

Abstract
Object: Survey on the change of HBcrAg in patients with chronic hepatitis B before and after treatment 

with Tenofovir disoproxil fumarate 300mg. Method: A cross-sectional descriptive study was carried out 
on 101 patients with chronic hepatitis B at the out patient Department on demand out patient department, 
and Gastroenterology Center of Bach Mai Hospital during the period from October 2020 to June 2022. 
Results: Serum HbcrAg concentration gradually decreased over the time of treatment, from 5.94 ± 1.36 
initially to 5.50 ± 1.47 after 3 months, 5.04 ± 1.40 after 6 months and 4.92 ± 1.34 after 12 months, 
the differences were statistically significant in serum HBcrAg levels at 3, 6 and 12 months compared 
with baseline (p < 0.0001). In both HBeAg-positive and HBeAg-negative groups, serum HBcrAg levels 
also decreased gradually with the duration of treatment. Conclusion: The HBcrAg biomarker should 
be applied to routine clinical practice for the management, monitoring and prognosis of patients with 
chronic hepatitis B.
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Toùm taét
Muïc tieâu: Khaûo saùt söï thay ñoåi cuûa HBcrAg treân beänh nhaân vieâm gan virus B maïn tính tröôùc vaø sau 

ñieàu trò Tenofovir disoproxil fumarate 300 mg. Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu: Nghieân cöùu 
moâ taû caét ngang thöïc hieän treân 101 ngöôøi beänh vieâm gan virus B maïn tính taïi Khoa khaùm beänh, Khoa 
khaùm beänh theo yeâu caàu vaø Trung taâm tieâu hoùa Beänh vieän Baïch Mai trong thôøi gian töø thaùng 10/2020 
ñeán thaùng 6/2022. Keát quaû: Noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh giaûm daàn theo thôøi gian ñieàu trò, töø 5,94 ± 
1,36 ban ñaàu xuoáng coøn 5,50 ± 1,47 sau 3 thaùng, 5,04 ± 1,40 sau 6 thaùng vaø 4,92 ± 1,34 sau 12 thaùng, söï 
khaùc bieät coù yù nghóa thoáng keâ veà noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh taïi caùc thôøi ñieåm 3, 6 vaø 12 thaùng so vôùi 
thôøi ñieåm ban ñaàu (p < 0,0001). Trong hai nhoùm HBeAg döông tính vaø HBeAg aâm tính cuõng cho thaáy 
noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh giaûm daàn theo thôøi gian ñieàu trò. Keát luaän: Daáu aán sinh hoïc HBcrAg neân 
ñöôïc ñöa vaøo söû duïng thöôøng quy trong thöïc haønh laâm saøng giuùp quaûn lyù, theo doõi, tieân löôïng ôû beänh 
nhaân vieâm gan virus B maïn tính.

Töø khoùa: HBcrAg, vieâm gan virus B, Tenofovir disoproxil fumarate, Beänh vieän Baïch Mai
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I. Ñaët vaán ñeà
Nhieãm virus vieâm gan B (HBV) laø vaán ñeà söùc 

khoûe toaøn caàu. Öôùc tính treân toaøn theá giôùi coù 
khoaûng 2 tyû ngöôøi nhieãm HBV, 260 trieäu ngöôøi 
nhieãm HBV maïn tính.[8] Virut vieâm gan virus B 
laø nguyeân nhaân 15 - 40% tröôøng hôïp xô gan vaø 
ung thö gan nguyeân phaùt.[5] Vieät Nam naèm trong 
khu vöïc coù tyû leä nhieãm virus vieâm gan B cao (≥ 
8%). Nhieãm virus vieâm gan B ôû nam giôùi 12,3% 
vaø 8,8% nöõ giôùi.[4] Tuy nhieân, vieäc chaån ñoaùn vaø 
ñieàu trò ngöôøi beänh vieâm gan B coøn nhieàu haïn cheá 
theo baùo caùo naêm 2015 tyû leä beänh nhaân vieâm gan 
virus B tieáp caän chaån ñoaùn khoaûng 10%, 8% beänh 
nhaân ñöôïc tieáp caän ñieàu trò.

Muïc tieâu vaøng hieän nay trong ñieàu trò vieâm 
gan B laø öùc cheá virus, chuyeån ñaûo huyeát thanh 
HBsAg, caûi thieän xeùt nghieäm sinh hoùa, moâ beänh 
hoïc, giaûm bieán chöùng cuûa beänh vieâm gan virus 
B. Nhöõng muïc tieâu naøy ñöôïc ñaùnh giaù thoâng qua 
caùc xeùt nghieäm HBsAg, HBV DNA, HBeAg. 
Tuy nhieân, ngay caû khi xeùt nghieäm HBV DNA 
khoâng phaùt hieän ñöôïc hoaëc coù chuyeån ñaûo huyeát 
thanh HBsAg thì xô gan vaø ung thö gan vaãn xuaát 
hieän bôûi vì söï toàn taïi cuûa cccDNA.[1] Sinh thieát 
gan coù theå ñaùnh giaù chính xaùc soá löôïng cccDNA, 
nhöng coù caùc bieán chöùng ñau, chaûy maùu, thaäm chí 
nghieâm troïng nhö töû vong…[2]

HBcrAg laø moät daáu aán sinh hoïc bao goàm ba 
protein HBeAg, HBcAg, p22cr coù chung moät chuoãi 
149 aa gioáng heät nhau vaø laø saûn phaåm cuûa gen 
loõi vaø tröôùc loõi.  HBcrAg coù moái töông quan chaët 
cheõ vôùi cccDNA trong teá baøo gan, phaûn aùnh ñuùng 
noàng ñoä, hoaït ñoäng cccDNA. Noàng ñoä HBcrAg 
thay ñoåi tuøy theo dieãn bieán cuûa beänh giuùp ñaùnh 
giaù lòch söû töï nhieân cuûa HBV, döï baùo khaû naêng 
chuyeån ñaûo huyeát thanh HBeAg, HBsAg, ñaùnh 
giaù söï xuaát hieän, taùi phaùt cuûa ung thö bieåu moâ 
teá baøo gan, ñaùnh giaù söï taùi hoaït ñoäng cuûa HBV, 
söï taùi nhieãm HBV sau gheùp gan, döï baùo nguy cô 
buøng phaùt beänh gan sau khi döøng lieäu phaùp ñieàu 
trò Nucleotid (NAs) vaø treân nhöõng theå vieâm gan 
virus B tieàm aån.[2],[3] HBcrAg cuõng töông quan 
chaët cheõ vôùi HBV DNA vaø HBsAg trong huyeát 

thanh neân thay theá vaø hoã trôï ñöôïc vai troø cuûa 
nhöõng xeùt nghieäm naøy.

Xeùt nghieäm HBcrAg ñöôïc baùo caùo vaø söû 
duïng moät caùch thöôøng qui taïi Nhaät Baûn töø naêm 
2002 ñeán nay.[3] Naêm 2019 Boä Y teá Vieät Nam 
ñaõ cho pheùp söû duïng HBcrAg vôùi vai troø chaån 
ñoaùn, theo doõi, tieân löôïng ñaùp öùng ñieàu trò vaø 
nguy cô lieân quan. Tuy nhieân, hieän nay caùc 
nghieân cöùu trong nöôùc veà xeùt nghieäm naøy coøn 
nhieàu haïn cheá, do ñoù ñeå goùp phaàn chöùng minh 
giaù trò cuûa xeùt nghieäm naøy chuùng toâi tieán haønh 
moät nghieân cöùu naøy vôùi muïc tieâu “Khaûo saùt söï 
thay ñoåi cuûa HBcrAg treân beänh nhaân vieâm gan 
virus B maïn tính tröôùc vaø sau ñieàu trò Tenofovir 
disoproxil fumarate 300 mg”

II. Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu
Ñoái töôïng nghieân cöùu
Tieâu chuaån löïa choïn
- Ngöôøi beänh tuoåi ≥ 18 tuoåi ñöôïc chaån ñoaùn vaø 

chæ ñònh duøng thuoác khaùng virut vieâm gan virus 
B maïn tính theo höôùng daãn cuûa Boä Y Teá naêm 
2019[4]

- Beänh nhaân khoâng coù tieàn söû duøng thuoác khaùng 
virus hoaëc interferon tröôùc ñoù ít nhaát 6 thaùng

- Beänh nhaân vieâm gan B ñöôïc ñieàu trò baèng 
TDF 300 mg

- Beänh nhaân ñöôïc laøm xeùt nghieäm HBcrAg
Tieâu chuaån loaïi tröø
- Beänh nhaân khoâng ñoàng yù tham gia nghieân cöùu
- Vieân gan röôïu, vieâm gan nhieãm môõ, vieâm 

gan do thuoác, Ñoàng nhieãm HIV, HCV
- Beänh gan do roái loaïn chuyeån hoùa ñoàng, saét. 

Beänh gan töï mieãn, xô gan, ung thö gan
- Phuï nöõ coù thai, cho con buù.
- Beänh nhaân ñang ñöôïc ñieàu trò Nucleotid 

(NAs). Hoaëc beänh nhaân dò öùng vôùi thuoác TDF
- Beänh nhaân coù beänh aùc tính, töï mieãn ñang 

duøng thuoác öùc cheá mieãn dòch.
- Beänh nhaân coù möùc loïc caàu thaän < 50 ml/phuùt
- Beänh nhaân boû taùi khaùm lieân tuïc ≥ 2 laàn lieân tieáp
- Beänh nhaân thieáu xeùt nghieäm HBcrAg
Thôøi gian vaø ñòa ñieåm nghieân cöùu
Nghieân cöùu ñöôïc tieán haønh taïi Khoa khaùm beänh, 
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Khoa khaùm beänh theo yeâu caàu vaø Trung taâm tieâu 
hoùa Beänh vieän Baïch Mai trong thôøi gian töø thaùng 
10/2020 ñeán thaùng 6/2022.

Phöông phaùp nghieân cöùu
Thieát keá nghieân cöùu:  Nghieân cöùu moâ taû caét ngang
Côõ maãu vaø phöông phaùp choïn maãu
- Côõ maãu: AÙp duïng coâng thöùc tính côõ maãu cho 

nghieân cöùu xaùc ñònh söï khaùc bieät giöõa 2 giaù trò 
trung bình gheùp caëp tröôùc vaø sau khi can thieäp.

n =
α σ2

d2

Trong ñoù:
n laø côõ maãu toái thieåu
Z2

(1-α/2): laø giaù trò töø phaân boá chuaån, laáy möùc yù 
nghóa thoáng keâ laø 5% thì Z2

(1-α/2) = 1,96
δ�laø ñoä leäch chuaån cuûa söï khaùc bieät giöõa noàng 

ñoä HBcrAg ban ñaàu vaø sau duøng thuoác khaùng vi 
ruùt. Nghieân cöùu naøy chuùng toâi tham khaûo giaù trò 
δ trong nghieân cöùu cuûa taùc giaû Fumitaka Suzuki 
(2021) vaø coäng söï[7] (trong nghieân cöùu cuûa taùc 
giaû noàng ñoä HBcrAg giaûm sau 48 tuaàn söû duïng 
thuoác Tenofovir disoproxil fumarate laø -0,17±0,29 
log10 U/mL neân ñoä leäch chuaån cuûa söï khaùc bieät 
noàng ñoä HbcrAg tröôùc vaø sau can thieäp laø δ=0,29)

d laø möùc sai soá chaáp nhaän. Trong nghieân cöùu 
naøy chuùng toâi laáy d = 6,0%

Töø coâng thöùc treân chuùng toâi tính toaùn ñöôïc côõ 
maãu n = 90, thöïc theá chuùng toâi thu thaäp ñöôïc 101 
ñoái töôïng nghieân cöùu.

Phöông phaùp choïn maãu: AÙp duïng phöông phaùp 
choïn maãu thuaän tieän

Quy trình nghieân cöùu:
- Böôùc 1: Löïa choïn ñoái töôïng nghieân cöùu: 

Beänh nhaân ñaùp öùng tieâu chuaån löïa choïn vaø loaïi 
tröø ñöôïc löïa choïn, sau ñoù thu thaäp thoâng tin caù 
nhaân vaø ñaùnh maõ soá nghieân cöùu.

- Böôùc 2: Thöïc hieän caùc xeùt nghieäm caùc 
marker vieâm gan B: Beänh nhaân ñöôïc thaêm khaùm 
laâm saøng sau ñoù ñöôïc chæ ñònh laøm xeùt nghieäm 
ñònh löôïng HBcrAg vaø HBeAg.

- Böôùc 3: Tieán haønh ñieàu trò ngöôøi beänh baèng 
thuoác Tenofovir Disoproxil Fumarate 300 mg/ngaøy

- Böôùc 4: Ñaùnh giaù thay ñoåi sau ñieàu trò: Ngöôøi 
beänh ñöôïc ñaùnh giaù söï thay ñoåi noàng ñoä HBcrAg 
taïi caùc thôøi ñieåm 3 thaùng, 6 thaùng vaø 12 thaùng sau 
ñieàu trò

- Böôùc 5: Thu thaäp thoâng tin, phaân tích döõ lieäu 
vaø vieát baùo caùo nghieân cöùu

Bieán soá nghieân cöùu
- Nhoùm bieán soá thoâng tin chung cuûa ñoái töôïng 

nghieân cöùu: tuoåi, giôùi, tieàn söû vieâm gan virus B
- Nhoùm bieán soá caùc markers vieâm gan virus B:  

giaù trò trung bình HBcrAg, tyû leä HBeAg döông 
tính/aâm tính

Quaûn lyù vaø phaân tích soá lieäu.
Soá lieäu ñöôïc laøm saïch vaø xöû lyù baèng phaàn meàm 

SPSS 20.0. Thoáng keâ moâ taû söû duïng taàn soá, tyû leä 
% ñoái vôùi bieán ñònh tính vaø söû duïng trung bình, ñoä 
leäch chuaån hoaëc trung vò, khoaûng töù phaân vò ñoái 
vôùi bieán soá ñònh löôïng. So saùnh trung bình cuûa 2 
nhoùm ñoäc laäp baèng Independent- Samples T- Test 
hoaëc Mann Whitney test vaø so saùnh giaù trò trung 
bình cuûa 2 giaù trò gheùp caëp baèng T-test gheùp caëp 
hoaëc Signtest gheùp caëp

Ñaïo ñöùc nghieân cöùu
Ñeà taøi ñaõ ñöôïc thoâng qua Hoäi ñoàng ñaïo ñöùc 

cuûa tröôøng Ñaïi hoïc Y Haø Noäi. Ngöôøi beänh töï 
nguyeän tham gia nghieân cöùu. Taát caû caùc thoâng tin 
caù nhaân vaø beänh taät ñeàu ñöôïc giöõ bí maät thoâng 
qua vieäc maõ hoùa treân maùy tính ñeå ñaûm baûo quyeàn 
lôïi rieâng tö cuûa beänh nhaân.

III. Keát quaû nghieân cöùu
Trong thôøi gian nghieân cöùu coù 101 beänh nhaân 

vieâm gan virus B ñuû tieâu chuaån tham gia vaøo 
nghieân cöùu. Ña phaàn ñoái töôïng nghieân cöùu laø nam 
giôùi (72,3%), tyû soá nam/nöõ: 2,61. Tuoåi trung bình 
43,8 ± 13,1; tuoåi nhoû nhaát 18; tuoåi lôùn nhaát 74. Soá 
beänh nhaân thay ñoåi taïi caùc thôøi ñieåm ñaùnh giaù: 
ban ñaàu, 3, 6, 12 thaùng coù soá beänh nhaân töông 
öùng laø 101 (100%), 44 (43,6%), 38 (37,6%) vaø 31 
(30,7%). Tyû leä ngöôøi beänh coù HBeAg döông tính 
taïi thôøi ñieåm ban ñaàu laø 38/101 (37,6%).
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Baûng 1. Ñaëc ñieåm veà noàng ñoä HBcrAg taïi thôøi ñieåm ban ñaàu

HBcrAg Soá löôïng (n) Tyû leä (%)

3 - 4 (logU/ml) 10 9,9

> 4 (logU/ml) 91 91,1

Toång 101 100

TB ± ÑLC (trung vò) (logU/ml) 5,94 ± 1,36 (6,0)

                HBcrAg (logU/ml)

Thôøi ñieåm

Soá löôïng (n) TB ± ÑLC Trung vò P

0 thaùng (a) 101 5,94 ± 1,36 6,0 pab < 0,0001*

3 thaùng (b) 44 5,50 ± 1,47 5,94 pac < 0,0001*

6 thaùng (c) 38 5,04 ± 1,40 5,44 pad < 0,0001*

12 thaùng (d) 31 4,92 ± 1,34 5,1

Nhaän xeùt: Ña phaàn ngöôøi beänh coù noàng ñoä HBcrAg > 4 (logU/ml) (91,1%). Noàng ñoä HBcrAg trung 
bình taïi thôøi ñieåm ban ñaâu laø 5,94 ± 1,36.

Baûng 2. Söï thay ñoåi HBcrAg treân beänh nhaân vieâm gan virus B maïn tröôùc vaø sau ñieàu trò

**T-test gheùp caëp
Nhaän xeùt: Noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh giaûm daàn theo thôøi gian ñieàu trò, töø 5,94 ± 1,36 ban ñaàu 

xuoáng coøn 5,50 ± 1,47 sau 3 thaùng, 5,04 ± 1,40 sau 6 thaùng vaø 4,92 ± 1,34 sau 12 thaùng ñieàu trò. Söï khaùc 
bieät coù yù nghóa thoáng keâ veà noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh taïi caùc thôøi ñieåm 3, 6 vaø 12 thaùng so vôùi thôøi 
ñieåm ban ñaàu (p < 0,0001)
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HBcrAg
(logU/ml)

Soá löôïng
(n1/n2)

TB ± ÑLC (Trung vò) P
(n1) vôùi (n2)HBeAg- (n1) HBeAg+ (n2)

0 thaùng (a) 63/38 5,21 ± 1,14 (5,4) 7,14 ± 0,68 (7,0) < 0,0001*

3 thaùng (b) 18/26 4,13 ± 1,13 (3,99) 6,46 ± 0,71 (6,50) < 0,0001*

6 thaùng (c) 16/22 3,85 ± 1,28 (3,88) 5,90 ± 0,64 (5,8) < 0,0001*

12 thaùng (d) 12/19 3,76 ± 1,20 (3,6) 5,65 ± 0,81 (5,3) < 0,0001*

P

a vaø b < 0,05** < 0,0001**

a vaø c < 0,05** < 0,0001**

a vaø d < 0,05** < 0,0001**

Baûng 3. Söï thay ñoåi HBcrAg treân beänh nhaân vieâm gan B maïn tröôùc vaø sau ñieàu trò theo HBeAg

*T-test 2 nhoùm ñoäc laäp; **T-test gheùp caëp
Nhaän xeùt: Noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh cao hôn trong nhoùm HBeAg (+) so vôùi nhoùm HBeAg (-) ôû 

caùc thôøi ñieåm ban ñaàu, 3, 6 vaø 12 thaùng (p < 0,0001). Noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh cuõng giaûm daàn theo 
thôøi gian ñieàu trò ôû caû hai nhoùm HBeAg (+) vaø HBeAg (-). Söï khaùc bieät coù yù nghóa thoáng keâ veà noàng ñoä 
HBcrAg huyeát thanh taïi caùc thôøi ñieåm 3, 6 vaø 12 thaùng so vôùi thôøi ñieåm ban ñaàu ôû caû hai nhoùm HBeAg 
(+) vaø HBeAg (-) (p < 0,0001)

Baûng 4. Möùc ñoä giaûm HBcrAg treân beänh nhaân vieâm gan virus B maïn theo HBeAg

HBcrAg
(logU/ml)

Soá löôïng
(n1/n2/n)

TB ± ÑLC (Trung vò) P
(n1) vôùi (n2)HBeAg – (n1) HBeAg + (n2) Chung (n)

Sau 3 thaùng 18/26/44 0,89 ± 1,25
(0,39)

0,77 ± 0,53
(0,72)

0,82 ± 0,88
(0,6) > 0,05*

Sau 6 thaùng 16/22/38 1,16 ± 1,31
(0,8)

1,32 ± 0,75 
(1,20)

1,25 ± 1,01
(1,1) > 0.05*

Sau 12 thaùng 12/19/31 1,68 ± 1,47
(1,4)

1,39 ± 0,72
(1,6)

1,50 ± 1,06
(1,49) > 0,05*

*Mann Whitney test
Nhaän xeùt: So vôùi thôøi ñieåm ban ñaàu, möùc ñoä giaûm noàng ñoä HBcrAg ôû nhoùm HBeAg aâm tính taêng 

daàn theo thôøi gian ñieàu trò töø 0,39 logU/ml sau 3 thaùng, ñeán 0,8 logU/ml sau 6 thaùng vaø 1,4 logU/ml sau 
12 thaùng. Möùc ñoä giaûm noàng ñoä HBcrAg ôû nhoùm HBeAg döông tính taêng daàn theo thôøi gian ñieàu trò töø 
0,72 logU/ml sau 3 thaùng, ñeán 1,2 logU/ml sau 6 thaùng vaø 1,6 logU/ml sau 12 thaùng.
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IV. Baøn luaän
HBcrAg laø daáu aán sinh hoïc mang laïi nhieàu 

höõu ích trong quaûn lyù vaø ñieàu trò ngöôøi beänh vieâm 
gan B maïn tính nhö ñaùnh giaù hieäu quaû ñieàu trò, 
döï baùo chuyeån ñoåi huyeát thanh HBeAg, döï ñoaùn 
chuyeån ñoåi huyeát thanh HBsAg, döï baùo buøng 
phaùt beänh gan treân caùc theå vieâm gan virus B tieàm 
aån, döï baùo nguy cô ung thö gan, xô gan, taùi phaùt 
ung thö gan sau khi ñaõ phaãu thuaät, döï ñoaùn buøng 
phaùt beänh gan sau khi ñaõ döøng thuoác khaùng virus, 
ñaùnh giaù tieâu chí döøng thuoác. HBcrAg cuõng töông 
quan chaët cheõ vôùi HBV DNA vaø HBsAg trong 
huyeát thanh neân thay theá vaø hoã trôï ñöôïc vai troø 
cuûa nhöõng xeùt nghieäm naøy. Do vaäy xeùt nghieäm 
HBcrAg ñöôïc söû duïng thöôøng qui taïi Nhaät Baûn 
töø naêm 2002 ñeán nay, naêm 2019 Boä Y teá Vieät 
Nam ñaõ cho pheùp söû duïng HBcrAg vôùi vai troø 
chaån ñoaùn, theo doõi, tieân löôïng ñaùp öùng ñieàu trò 
vaø nguy cô lieân quan. Tuy nhieân, hieän nay chöa 
coù nhieàu nhöõng nghieân cöùu ñaùnh giaù ñöôïc giaù trò 
thöïc söï cuûa daáu aán sinh hoïc naøy. Nghieân cöùu cuûa 
chuùng toâi thöïc hieän treân 101 ngöôøi beänh vieâm gan 
virus B maïn tính ñöôïc ñieàu trò vôùi lieàu Tenofovir 
Disoproxil Fumarate 300mg/ngaøy. Taïi thôøi ñieåm 
ban ñaàu noàng ñoä HBcrAg trung bình chung laø 
5,94 ± 1,36 (logU/ml), trong ñoù nhoùm HBeAg aâm 
tính vaø döông tính laàn löôït laø 5,21 ± 1,14(logU/
ml), vaø 7,14 ± 0,68 (logU/ml). Keát quaû naøy töông 
ñoàng vôùi nghieân cöùu cuûa Takako Inoue, Yasuhito 
Tanaka vaø coäng söï (2019) treân moät nghieân cöùu 
ñöôïc thöïc hieän ôû 404 beänh nhaân Chaâu AÙ vaø 249 
beänh nhaân Chaâu AÂu vieâm gan virus B genotype 
töø A ñeán D cuõng nhaän thaáy noàng ñoä HBcrAg ôû 
nhoùm vieâm gan virus B HBeAg döông tính cao 
hôn so vôùi nhoùm HBeAg aâm tính, trong ñoù noàng 
ñoä HBcrAg trung bình ôû nhoùm vieâm gan virus B 
HBeAg döông tính giai ñoaïn dung naïp mieãn dòch 
vaø ñaøo thaûi mieãn dòch töông öùng laø 8.54 and 7.92 
log U/mL.[2] HBcrAg goàm ba protein ñöôïc maõ 
hoùa bôûi gen vuøng tröôùc loõi vaø loõi (precore/core 
region) goàm khaùng nguyeân voû cuûa virus vieâm 
gan virus B(HBeAg), khaùng nguyeân loõi cuûa virus 
vieâm gan virus B (HBcAg) laø thaønh phaàn chuû 
yeáu trong haït Dane (Dane particle) vaø protein 
tröôùc loõi coù khoái löôïng phaân töû 22 kDa (22-kDa 

precore protein: p22cr) laø moät haït roãng khoâng 
coù DNA cuûa HBV (HBV DNA-negative empty 
particle). Baèng xeùt nghieäm huyeát thanh hoïc, noàng 
ñoä HBcrAg huyeát thanh ño ñöôïc laø toång cuûa caùc 
daáu aán HBeAg, HBcAg vaø p22cr. Do vaäy, trong 
nhoùm vieâm gan virus B, HBeAg döông tính noàng 
ñoä HBcrAg seõ cao hôn so vôùi nhoùm HBeAg aâm 
tính, do söï giaûm toång hôïp HBeAg ôû trong nhoùm 
vieâm gan virus B maïn, HBeAg aâm tính.

Keát quaû cuûa chuùng toâi cuõng cho thaáy noàng ñoä 
HBcrAg huyeát thanh giaûm daàn theo thôøi gian ñieàu 
trò. Söï khaùc bieät coù yù nghóa thoáng keâ veà noàng ñoä 
HBcrAg huyeát thanh taïi caùc thôøi ñieåm 3, 6 vaø 
12 thaùng so vôùi thôøi ñieåm ban ñaàu (p < 0,0001). 
Trong hai nhoùm HBeAg döông tính vaø HBeAg aâm 
tính cuõng cho thaáy noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh 
giaûm daàn theo thôøi gian ñieàu trò. Keát quaû nghieân 
cöùu cuûa chuùng toâi töông ñoàng vôùi nghieân cöùu cuûa 
taùc giaû Lung Yi Mak vaø coäng söï (2021) cho thaáy 
sau 48 tuaàn söû duïng thuoác Tenofovir disoproxil 
fumarate noàng ñoä HBcrAg giaûm ôû caû hai nhoùm 
HBeAg döông tính (töø 5,23 xuoáng 3,5, p < 0,001) 
vaø HBeAg aâm tính (töø 4,87 xuoáng 2,64, p < 0,001).
[6] Veà möùc ñoä giaûm sau thôøi gian keát thuùc 12 
thaùng ñieàu trò, trong nghieân cöùu cuûa chuùng toâi cho 
thaáy ôû nhoùm HBeAg döông tính laø 1,6 vaø ôû nhoùm 
HBeAg aâm tính laø 1,4, möùc ñoä giaûm HBcrAg ôû 
nhoùm vieâm gan virus B HBeAg döông tính cao 
hôn so vôùi nhoùm vieâm gan virus B HBeAg aâm 
tính, keát quaû naøy ñöôïc cho laø phuø hôïp vôùi nghieân 
cöùu cuûa taùc giaû Lung Yi Mak vaø coäng söï (2021)
[6] cho thaáy möùc ñoä giaûm sau 48 tuaàn ñieàu trò 
Tenofovir disoproxil fumarate ôû nhoùm HBeAg 
döông tính laø 1,53 vaø ôû nhoùm HBeAg aâm tính laø 
0,51. Vieäc ño löôøng noàng ñoä HBcrAg seõ ñaëc bieät 
höõu ích ñeå theo doõi quaù trình ñieàu trò vôùi öu ñieåm 
cuûa xeùt nghieäm HBcrAg laø deã thöïc hieän hôn vaø reû 
hôn so vôùi xeùt nghieäm döïa treân khueách ñaïi gen. 
So vôùi xeùt nghieäm HBeAg, xeùt nghieäm HBcrAg 
khoâng bò aûnh höôûng bôûi söï hieän dieän cuûa ñoät bieán 
tieàn gen hoaëc ñoät bieán BCP trong boä gen HBV. 
HBcrAg huyeát thanh ñöôïc baùo caùo laø coù töông 
quan nhaát quaùn vôùi möùc cccDNA, do ñoù tình traïng 
sao cheùp cuûa virus trong teá baøo gan coù theå ñöôïc 
phaûn aùnh maø khoâng caàn sinh thieát gan.



TAÏP CHÍ KHOA HOÏC TIEÂU HOÙA VIEÄT NAM 2022 - TAÄP X - SOÁ 694388

Nghieân cöùu cuûa chuùng toâi cuõng chæ ra nhöõng 
haïn cheá nhö thieáu ñoái töôïng nghieân cöùu taïi caùc 
thôøi ñieåm 3 thaùng, 6 thaùng vaø 12 thaùng laøm cho 
keát quaû phaân tích ñöôïc gaëp khoù khaên trong vieäc 
khaùi quaùt hoùa cho toaøn boä ñoái töôïng ban ñaàu.

V. Keát luaän
Noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh giaûm daàn theo 

thôøi gian ñieàu trò, söï khaùc bieät coù yù nghóa thoáng 
keâ veà noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh taïi caùc thôøi 
ñieåm 3, 6 vaø 12 thaùng so vôùi thôøi ñieåm ban ñaàu (p 
< 0,0001). Trong hai nhoùm HBeAg (+) vaø HBeAg 
(-) cuõng cho thaáy noàng ñoä HBcrAg huyeát thanh 
giaûm daàn theo thôøi gian ñieàu trò. Xeùt nghieäm 
HBcrAg neân ñöôïc ñöa vaøo söû duïng thöôøng quy 
trong thöïc haønh laâm saøng ñeå hoã trôï ñieàu trò ngöôøi 
beänh vieâm gan virus B maïn tính.
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