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کووید-سندروم پسادر اختلالات گوارشی

1۹-کوویدگوارشی و کبدی بلندمدت عوارض 

اپیدمیولوژی
حادفازازپسمی توانندوشایع اندCOVID-19درگوارشیعلائم▪

.یابندادامه
.می شوندپایدارعلائمدچاربیماران٪۳0تا۵▪
شیوع٪۶حدودواستدیررسشکایاتشایع ترینازیکیاسهال▪

.دارد
. اندشدهگزارشنیزبی اشتهاییونفخشکم،درداستفراغ،تهوع،▪
وICUبستریافرادشدید،بیماریبهمبتلایانمسن،بیماران▪

.دارندراخطربیشترینNAFLDدارایبیماران
.می دهدکاهشراطولانیعوارضخطرواکسن▪

_______________________________

پاتوفیزیولوژی
▪SARS-CoV-2ازوبماندباقیرودهدرطولانیمدتمی تواند

.شوددفعمدفوعطریق
دهرومخاطعملکرداختلالوپایدارالتهابباعثویروسحضورادامه▪

.می شود
.می شودقابل توجهتغییراتدچارCOVIDازپسرودهمیکروبیوم▪
وپورتمسیستبهالتهابیموادانتقالباعثرودهنفوذپذیریافزایش▪

.می شودکبدیالتهابتشدید
آسیبوحاددورهداروهایانعقادی،اختلالهیپوکسی،▪

.نددارنقشکبدیوگوارشیآسیبشدتدرنیزمیکروواسکولار

ارزیابی گوارشی
.استCalprotectinوCBC، CMP، LFT، CRPشاملارزیابی▪
▪Calprotectinاستکولونوسکوپینیازمندبالا.
▪CalprotectinبررسیسمتبهرابیمارنرمالSIBOاسهالیا

.می کندهدایتصفراوی
مقاوممواردومی شودتجویزPPIابتداDyspepsiaوGERDدر▪

.دارندآندوسکوپیبهنیاز
.استکمک کنندهمعدهتخلیهاسکن،Gastroparesisبهشکدر▪

_______________________________

کبدیتظاهرات 
ماه هااستممکنواستشایعCOVIDدرکبدیآنزیم هایاختلال▪

.بماندپایدار
▪ALT، AST، GGT وALPباشندداشتهطولانیافزایشاستممکن.
▪NAFLDمی دهدافزایشرافیبروزوپایدارآسیبخطر.
شدهمشاهدهسالیکتاماهچندطیبیمارانازدرصدیدرفیبروز▪

.است
_______________________________

آسیب کبدیعلل 
دیدهصفراویمجاریوکبدسلول هایبهویروسمستقیمآسیب▪

.می شود
درحاددورهداروهایومیکروترومبوزهیپوکسی،سیستمیک،التهاب▪

.دارندنقشآسیبتشدید
_______________________________

کبدی خاصعوارض 
دهندرخاستممکنICUبستریوشدیدبیماراندرSSCوکلستاز•

.دارندضعیفیپیش آگهیو
•COVIDروئیداستبهاغلبکهباشداتوایمیونهپاتیتمحرکمی تواند

.می دهدپاسخ
_______________________________

IBD وCOVID
.استنیافتهافزایشجدیدIBDایجادخطر▪
.استگذراوخفیفاغلبامایافتهافزایشکمیفِلِرمیزان▪
.می دهندافزایشراخطراستروئیدهااماایمن اند،بیولوژیک هاداروهای▪
تدریافبیماراندرواکسنبهپاسخهرچنداست،مؤثروایمنواکسن▪

.می یابدکاهشanti-TNFکننده
_______________________________

پایش
.استضروریاولهفته12–۶درLFTپیگیری▪
.می شودتوصیهماه۶–۳درFibroScanپرخطر،بیماراندر▪
خطرعواملیافیبروز ،NAFLDدارایبیمارانبرایسالانهپیگیری▪

.استضروریمتابولیک

گوارشیتظاهرات 
یا SIBOالتهاب،ازناشیاستممکنواستشایعمزمناسهال▪

.باشدصفراویاسیدهایبازجذباختلال
▪IBS-like syndromeازپسCOVIDودردباومی شوددیده

.استهمراهنفخ
▪GERDشده،تشدیدیاجدیدDyspepsiaوGastroparesis

.می شوندگزارشنیز
.داردوجودبیمارانازبخشیدراستفراغواشتهاکاهشیبوست،▪

_______________________________

عوارض گوارشی نادر
رخدشدیبیماراندرگوارشیخونریزیوترومبوزمزانتر،ایسکمی▪

.می دهد
بررسیمعمولعللبایدواستنادرCOVIDازپسپانکراتیت▪

.شوند
▪Pseudo-obstructionبیماراندرICUایجاداستممکن

.شود
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