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Εισαγωγή:Η μακροχρόνια αγωγή με 
νουκλεοσιδικά ανάλογα(NUCs ) σε ασθενείς με 
CHB  έχει βελτιώσει την πορεία και την έκβαση 
της νόσου με  των ασθενών.

Σκοπός: Πρόκειται για αναδρομική μελέτη των 
ασθενών με CHB  με σκοπό την διερεύνηση αν η 
αύξηση του προσδόκιμου επιβίωσης των 
ασθενών με CHB συνδυάζεται με την ανάπτυξη  
συν-νοσηροτήτων που επηρεάζουν την πορεία 
της νόσου και τη φαρμακευτική αγωγή που 
λαμβάνουν

Μέθοδοι: Στη μελέτη μας συμπεριλήφθηκαν 164 
ασθενείς με CHB που ελάμβαναν NUCs. Οι 
82(50%) ελάμβαναν  tenofovir disoproxil 
fumarate(TDF), οι 66(40,24%) εντεκαβίρη( ETV) 
και οι 16(9,76%)  tenofovir alafenamide(ΤAF).

Αποτελέσματα: Οι ασθενείς κατά την έναρξη της 
παρακολούθησής τους διαπιστώθηκε ηπατική  
κίρρωση σε 35(21,34%) ενώ ΗΚΚ παρουσίασαν 
6(3,66%). Η ανάπτυξη  συν-νοσηροτήτων στη 
διάρκεια της παρακολούθησής των  ασθενών 
ήταν Σ.Δ.ΙΙ=12(7,32%), ΑΥ =38(23,17%), 
Δυσλιπιδαιμία =58(35,36% ), Καρδιολογικά 
συμβάματα =42(25,61%)

Συμπεράσματα: Σημαντικός αριθμός ασθενών 
ανέπτυξαν  συννοσηρότητες ( Σ.Δ.ΙΙ, ΑΥ, 
δυσλιπιδαιμία, καρδιολογικά συμβάματα) και 
είναι ενθαρρυντικό  η χαμηλή επίπτωση ΗΚΚ σε 
ασθενείς υπό αγωγή με NUCs 
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