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:مشخصات مقاله 
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:معرفی

یاخودایمنیهپاتیتAIH بدیکسلول هایبهایمنیسیستمحملهاثردرکهاستکبدیمزمنالتهابیبیماری

عامل.شودمیسرم شناخته گلوبولینبادی های در گردش و افزایش سطح اتوآنتیبیماری با این.می شودایجاد

در همه داردگوناگون تظاهراتواستبیشترهاخانمدربیماری این.استناشناختهاصلی ایجاد این بیماری 

.سنین میتواند رخ دهد

AIH با1نوع: شودمیتقسیمنوعدوبهسرولوژیکیمشخصاتبهتوجهباANA یا/ومیشودمشخص

SMA 

با۲ نوعanti-LKM1 وanti-LC1
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:معرفی
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:اپیدمیولوژی

AIH هرازنفر1ازکمترومتحدهایالاتدرنفر200000ازکمترکهداردمطابقتنادربیماری تعریفبا

اماهد،دمیرخهاقومیتهمهدروجهانسراسردربیماری این.هستندمبتلاآنبهاروپااتحادیهدرنفر2000

.گیردمیسرچشمهآسیاازاکثر

1.9تا0.1ازراشیوعاست،شدهانجامتشخیص یمعیارهایانتشارازقبلکهاولیه،اپیدمیولوژیکمطالعات

باار بیماری فراوانیاروپا،ازجدیدترمطالعات.می کندگزارشژاپنواروپاییکشورهایدر100000درمورد

سال هایدرشدهانجاممطالعات.می کنندگزارشنفر100000در18.3تا17.3بینشیوعو2.56تا1.1بروز

.می کنندگزارشرابیشتری بروزاخیر،

کهبریتانیاازاولیههایمراقبتجمعیتبرمبتنیبزرگمطالعهیک 
 
سالانهروزباست،شدهمنتشراخیرا

AIH ایندربیماری شروعسن،میانگیناستکردهگزارش2016تا2002سالازنفر1.94/100000را

.یافتافزایشسال58به52از2015تا2002سالازمی شد،شاملرابزرگسالانفقطکهمطالعه
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:ریسک فاکتورها

برایواضحخطرعاملیکزن جنسیتAIH بیمارانچهارمسهها،جمعیتتمامدر: استAIH  زن

بهمبتلامسنبیماراندربایدهمیشه AIH(استمشترکخودایمنیهایبیماری اکثرباویژگیاین.)هستند

اغلبشدنددادهتشخیصسالگی60ازپسکه AIHبیماران.باشدمشکوکنیزکبدیمزمنیاحادبیماری 

.هستندسیروز دچار

برایخطرعاملیکویروس یعفونت هایکهاستشدهگزارشAIH معرضدرگرفتنقرارچنینهمهستند

درگیاهی،هایملمکواستاتینو آلفاتومور ضدنکروزفاکتور مینوسیکلین،نیتروفورانتوئین،ویژهبهداروها،

شود AIHشبیهدارو ازناش یکبدیبیماری باعثاستممکنمستعد،افراد
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(بزرگسالان): بالینیتظاهرات

بالینیتظاهراتAIH یمشاملراکبدیحادنارساییتاعلامتبدون مواردازواستناهمگنبسیاربزرگسالاندر

شوندمییشناسایزمانیآنها.استمتغیرسهدریکتاششدریکازمطالعاتبینعلامتبدون بیماراننسبت.شود

دارندمتعلا دارایافرادمشابهکبدیشناس یبافتبیماراناین.شودانجامآپچکبرایکبدعملکردآزمایشاتکه

بیحالی،بیژی،آرترالخستگی،: بالینیتظاهراتترینشایع.دارنددرمانبهنیازبیماری پیشرفتازجلوگیری برایو

مدتیابارداری طول درتواندمی AIH.استمعمولیعلامتیکآمنورهجوان،زناندر.استوزنکاهشاشتهایی،

میقرارتاثیرتحترا AIHبیمارانازدرصد50تا20کبدیخارجخودایمنیهای،بیماری شودظاهرآنازپسکوتاهی

.تاسآنترینشایعتیروئیدخودایمنیبیماری باشد،تشخیصدراصلیبالینیتظاهراتاستممکنودهد

بیمارانازسومیکحدودAIH کهکنند،میمراجعهشکمیدردوتهوعحالتشدید،خستگیزردی،باحادطور به

ازکبدیشدهشناختهبیماری غیابدر2و1.5بین INRوزردیباکند،میبرآوردهراشدیدحاد AIHمعیارهای

.داردوجودقبل

دارندسیروز تشخیصهنگامدربالغبیمارانازسومیک.
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:(کودکان:)تظاهرات بالینی

مواردسومدوAIH کودکاندرAIH-1 کهاست 
 
درشود،میظاهرنوجوانیدوراندرمعمولا

است،باربیشتدخترکودکاندر.گذاردمیتأثیرنوزادانجملهازکوچکترکودکانبر AIH-2کهحالی

.استترشایعکودکاندرحادشروعحال،این

کودکانازدرصد40حدودAIH-1 کودکانازدرصد25وAIH-2 مشابهوخفیفعلائم

میعهمراجپورتالخون فشاروسیروز هاینشانهوعلائمباکودکانندرت،به.دارندبزرگسالان

.استشدهگزارشندرتبهعلامتبدون تظاهرات.کنند
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:اتو آنتی بادی

داتوآنتی بادی ها علاوه بر معیار تشخیص ی امکان تمایز انواع هپاتیت اتوایمیون را میده

ANA وSMA نوع اول را نشان میدهد در حالی کهanti-LKM-1وanti-LC-1 نوع دوم را

نشان میدهد 

با استفاده از روش الایزا میتوان اتو آنتی بادی ها را اندازه گیری نمود.
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:اتو آنتی بادی
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:بیوپس ی کبد

تشخیصبرایکبدیوپس یAIH  انفیلتراسیون یکمعمولاشناس یبافتتصویراست،ضروری

میترشگسکبدلوبول سمتبهکهاستپورتالنواحیدرپلاسماهایسلول وایهستهتکغلیظ

توسیتشود هپامیمحدودصفحهفرسایشباآنحاشیهدرکبدیهایسلول آسیببهمنجرویابد

.شوندمینکروزدچاروشدهمتورمالتهابیهایسلول توسطشدهاحاطههای

هیالینقطراتAIH برایمفیدتشخیص ینشانگریکاستممکنکودکاندرکوپفرهایسلول در

.باشدمزمنهپاتیتاشکالسایراز AIHتشخیص

هایرمسندشناساییبهوکندمیفراهمرافیبروز میزانارزیابیامکانهمچنینشناس یبافت

.ندکمیکمکالکلیغیرچربکبدبیماری مانندهمراههایبیماری احتمالیوجودیاهمپوشانی
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:درمان

بر استمؤثربیماراندرصد90تا80درواستآزاتیوپرینوپردنیزولون شاملاستاندارددرمان،

توصیهرا روزدرکیلوگرمبرمیلی گرم1تا0.5ازاساس دستورالعمل ها دوز شروع در بزرگسالان

می کنند،

 میلی گرم تجویز میشود،دوز داروها ۴۰آزاتیوپرینمیلی گرم در روز و همراه با ۶۰پردنیزولون به تنهایی

نظردربادبایدرمانکهاستتاکیدبهبطور منظم با تنظیم ترانس آمیناز ها تنظیم میشود، لازم

. دباشبیماربا هرمتناسبپاسخ،وهمراهبیماری هایدارو،تحملسن،بیماری،شدتگرفتن

میتعریفدرماناول هفته8درکاهشدرصد80صورتبهآمینازهاترانسسرمیسطحسریعکاهش

شودمیبینیپیش26هفتهدرراآمینازهاترانسشدنعادیشود،
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:کرونا و هپاتیت اتوایمیون 

در این .تاسخودایمنیهپاتیتبهمبتلابیماراندرکروناپیامدهایمورددرکمیاطلاعات: خلاصه

نظربهنند،می کسرکوبراایمنیسیستمکهداروهاییازاستفادهعلیرغمکهمی دهیمنشانمامقاله 

دروکبدیبیماری اشکالسایربهمبتلابیمارانبامقایسهدر AIHبیمارانکه براینمی رسد

.دهندافزایشرا COVID-19ازناش یمرگخطرکبدی،بیماری بدون بیمارانبامقایسه
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