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Case Report 

 

Undiagnosed celiac disease in a patient with polyarthritis 
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1
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2
 

 

ABSTRACT 

Celiac disease is one of the most common autoimmune diseases with a prevalence rate of 0.5-1% in the total 

population. Diagnosis has increased in recent years; however, many cases of the disease still seem to be 

diagnosed late. Although the rheumatic manifestations of celiac disease are not uncommon, they are often 

overlooked. A 30-year-old female patient referred to the rheumatology clinic of Valiasr Hospital, Birjand, 

Iran, with swelling of the fingers and knees joints. Despite treatment with corticosteroids and anti-rheumatic 

medications for the past two years that modulated the immune system, migratory inflammatory arthritis was 

still present. Serologic tests were performed on the patient, and she underwent endoscopy and duodenal 

biopsy. The celiac disease diagnosis was confirmed for the patient, and the joint symptoms improved 

significantly following a gluten-free diet. Rheumatologic manifestations of celiac disease can be the primary 

symptoms of the disease, and a gluten-free diet prescribed for these patients can relieve the symptoms to a 

large extent. 
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 گسارش مورد

 آرتریت سلیاک تشخیص داده نشذه در بیمار با پلی بیماری

 

 2، طاهره فخاریان1نب صارمیزی

 

 چکیذه
ّبی اخیش  دسكذ ول خبهؼِ اػت. دس ػبل 1تب  5/0ثیوبسی ػلیبن اص ؿبیغ تشیي ثیوبسی ّبی خَد ایوي هی ثبؿذ وِ ؿیَع آى 

 ّش چٌذ ؿَد. تـخیق ثیوبسی ثیؾ اص گزؿتِ ؿذُ ٍلی ثِ ًظش هی سػذ ّوچٌبى هَاسد صیبدی اص ثیوبسی دیش تـخیق دادُ هی
 ؿَد.  تظبّشات سٍهبتَلَطیه ثیوبسی ػلیبن ؿیَع ووی ًذاسد ٍلی اغلت ًبدیذُ گشفتِ هی

لِ ای ثب تَسم هفبكل اًگـتبى دػت ٍ صاًَ ثِ ولیٌیه سٍهبتَلَطی ثیوبسػتبى ٍلیؼلش ثیشخٌذ هشاخؼِ ػب 30ثیوبس هؼشفی ؿذُ خبًن 
ػبل لجل ػلیشغن دسهبى ثب داسٍّبی وَستیىَاػتشٍئیذ ٍ ضذ سٍهبتیؼوی تؼذیل وٌٌذُ ػیؼتن ایوٌی ّوچٌبى دچبس  2وشدُ ثَد. اص 

یبن ثشای ثیوبس اًدبم ؿذ ٍ تحت آًذٍػىَپی ٍ ثیَپؼی دٍاصدِّ لشاس ّبی ػشٍلَطی ثیوبسی ػل ؿذ. تؼت التْبة هْبخش هفبكل هی
 ییذ ٍ ثب سطین غزایی فبلذ گلَتي، ػلائن هفللی ثِ هیضاى لبثل تَخْی ثْجَد یبفت.أگشفت. تـخیق ثیوبسی ػلیبن ثشای ٍی ت
َتي تدَیض ؿذُ ثشای ایي ثیوبساى تب حذٍد تَاًذ ػلائن اٍلیِ ثیوبسی ثبؿذ ٍ ثب سطین فبلذ گل تظبّشات سٍهبتَلَطیه ثیوبسی ػلیبن هی

 .خَاّذ ؿذصیبدی ػلائن ثشطشف 

 ثیوبسی ػلیبن  ،آستشیت، اتَآًتی ثبدی هبي‌كليذي:‌واشه

 .313-312(: 4)22؛ 1311مجله علمي دانشگاه علوم پششكي بيزجنذ. 

 23/01/1311پذيزش:  12/01/1311دريافت: 

                                                           
 سٍهبتَلَطی، داًـىذُ پضؿىی، داًـگبُ ػلَم پضؿىی ثیشخٌذ، ثیشخٌذ، ایشاى -گشٍُ داخلی 1
 یوبسی ّبی گَاسؽ، داًـىذُ پضؿىی، داًـگبُ ػلَم پضؿىی ثیشخٌذ، ثیشخٌذ، ایشاىث -گشٍُ داخلی 2
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 zsaremi@bums.ac.irپؼت الىتشًٍیىی:  07056322143ًوبثش:  09155340380تلفي:
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 مقذمه
ت وِ ثِ دلیل ثیوبسی ػلیبن یه ثیوبسی خَد ایوي اػ

ّبی ػشٍلَطی ٍ پبتَلَطی  حؼبػیت ثِ گلَتي ایدبد ؿذُ ٍ ثب تؼت

ؿَد. گلَتي یه پشٍتئیي هحلَل دس  اختلبكی تـخیق دادُ هی

ثبؿذ. دس  هیالىل اػت وِ دس غلات هثل گٌذم ٍ خَ هَخَد 

تش  دلیكّبی ثْتش ٍ  ّبی اخیش ؿیَع ثیوبسی ثِ دلیل سٍؽ ػبل

 .(1)تـخیلی ثیـتش ؿذُ اػت 

ثشخی اػلام وشدُ اًذ وِ افضایؾ ؿیَع ثیوبسی ثِ دلیل سطین 

غزایی هذیتشاًِ ای اػت وِ حبٍی همبدیش صیبدی غلات اػت ٍ 

ّبی كٌؼتی ثِ دػت آهذُ  ایي هحلَلات غزایی ثب سٍؽگبّی 

تش اػت ٍ  ؿبیغثشاثش اص آلبیبى 3تب  2ّب  اػت. ثیوبسی ػلیبن دس خبًن

: اثتذا دس دٍ ػبل اٍل صًذگی ٍ دس دٍ سدُ ػٌی ؿیَع ثیـتشی داسد

ػلائن ثیوبسی . (2) صًذگی پیه دٍم آى هی ثبؿذ 3ٍ 2 ػپغ دس دِّ

تَاًذ ؿبهل اػْبل، ػَء خزة ٍ حتی ػلائن ؿجیِ  دس ثبلغیي هی

ثیوبسی سٍدُ تحشیه پزیش ثبؿذ. تظبّشات خبسج سٍدُ ای ثیوبسی 

 40ثؼیبس ؿبیغ اػت ٍ ؿبهل اختلالات خًَی ٍ فمش آّي وِ دس 

ى وِ ّبی وجذی، آفت دّب افضایؾ آًضین ؿَد، دسكذ ثیوبساى دیذُ هی

دسكذ ثیوبساى ثب ػلیبن تـخیق دادُ ًـذُ گضاسؽ ؿذُ  20دس 

اػت، اختلالات خٌؼی ؿبهل ًبثبسٍسی ٍ یبئؼگی صٍدسع، اختلالات 

تظبّشات هفللی ثیـتش ثِ . (3) ثبؿذ ػلجی ٍ هَػىَلَاػىلتبل هی

كَست وبّؾ داًؼیتِ اػتخَاى ٍ اػتئَپشٍص گضاسؽ ؿذُ اػت. 

ػلاٍُ هَاسدی اص آستشیت ٍ التْبة هفبكل، آستشالظی ٍ دسدّبی  ثِ

اػتخَاًی ّن دس همبلات روش ؿذُ اػت. ؿیَع اختلالات هفللی ٍ 

 .(1) دسكذ هتغیش اػت 30تب  10دس ثیوبساى ػلیبن اص ػضلاًی 

 

 موردمعرفی 

ثب ؿىبیت دسد  1397دس ثْوي هبُ ػبل ای  ػبلِ 30خبًن 

ػبل لجل ؿشٍع ثَد ثِ دسهبًگبُ  2ّب ٍ صاًَّب وِ اص  دػتهفبكل 

ثیشخٌذ هشاخؼِ وشد. ػلائن ٍی  )ػح(سٍهبتَلَطی ثیوبسػتبى ٍلیؼلش 

 37ٍصى  ،ػبًتی هتش 145تـذیذ ؿذُ ثَد. لذ ٍی  هبُ لجل 2دس 

 ثَد. 61/17ثذًی  ویلَگشم ٍ ؿبخق تَدُ

 للت ضشثبى هیلیوتشخیَُ،100/ 60فـبسخَى ثیوبس حیبتیػلائن 

 36آگضیلاسی  حشاست دسخِ دلیمِ ٍ دس 16تٌفغ  تؼذاد دلیمِ، دس 84

دس هؼبیٌِ فیضیىی آستشیت صاًَی ساػت ّوشاُ  .ثَد دسخِ ػبًتی گشاد

. آستشیت هـبّذُ ؿذثب افیَطى هفللی ٍ هحذٍدیت فلىؼیَى صاًَ 

ّش دٍ دػت  3ٍ  2ل هچ دػت ّب ٍ ثیي اًگـتی پشٍگضیوبل هفبك

هـَْد ثَد. هؼبیٌِ ػبیش هفبكل ًشهبل ثَد. سیٌَد، اسیتن سٍی كَست، 

صخن دّبًی، ثیوبسی پَػتی ٍ آفت دّبى ًذاؿت. اص اػْبل ؿىبیتی 

ػبل اخیش افؼشدگی ؿذیذ داؿت. اصدٍاج وشدُ ثَد ٍلی  2ًذاؿت. اص 

 5مِ داسٍیی ٍی ؿبهل لشف پشدًیضٍلَى ػبثمِ ثبسداسی ًذاؿت. ػبث

هیلی گشم ّش ّفتِ  5/2هیلی گشم سٍصی دٍ ػذد، لشف هتَتشوؼبت 

ػبل لجل هلشف  2ػذد ٍ اػیذ فَلیه ثَد. ایي داسٍّب سا اص  6

وشد ٍلی ثْجَدی دس ػلائن ٍی ظبّش ًـذُ ثَد. دس ػبثمِ فبهیلی  هی

 د.وش ثیوبسی خبكی سا دس فبهیل دسخِ اٍل خَد روش ًوی

 

 
 

 

 

 

 

 

‌‌تورم‌ویلی‌و‌هيپرتروفی‌كریپت‌پبتولوشي‌مخبط‌دوازدهه:‌الف‌و‌ة(‌-1تصویر‌ ‌نشبن‌ميذهذ‌ج( یص‌لنفوسيت‌هبي‌داخل‌اپی‌تليوم‌افسارا

‌.بيمبري‌سليبک‌است‌3كه‌مطرح‌كننذه‌مبرش‌‌سلول‌اپی‌تليبل(‌144لنفوسيت‌در‌‌04بيص‌از‌)
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 نتایج پاراکلینیک
اًدبم ؿذ وِ هبیغ ثب ٍیؼىَصیتِ وبّؾ  تخلیِ هبیغ هفلل صاًَ

گلجَل ػفیذ دس  3200یبفتِ ٍ ثذٍى وشیؼتبل ٍ اسگبًیؼن هیىشٍثی، 

 دسكذ( خبسج ؿذ. 80ّبی چٌذ ّؼتِ ای ) ػلَلهیلی هتش ثب اسخحیت 

ّبی التْبثی هفبكل ؿبهل آستشیت  ثیوبسیآصهبیـبت لاصم ثشای سد 

ّبی ػیؼتویه وِ  ثیوبسیسٍهبتَئیذ، لَپَع اسیتوبتَ ػیؼتویه ٍ 

 )ثیوبسی ّبی تیشٍئیذ ٍ ػلیبن( چه ؿذ.  دٌّذ ػلائن هفللی هی

هٌفی ثَد. تؼت آًتی  Anti CCP( ٍ RFفبوتَس سٍهبتَئیذ )

گضاسؽ ؿذ.  800/1( FANAثبدی ضذ ّؼتِ ای فلَسػٌت )

 Dّیذسٍوؼی ٍیتبهیي  25هٌفی ثَد(. ػطح ػشهی  ANA)پشٍفبیل 

ّبی تیشٍئیذ؛ وجذ ٍ ولیِ ًشهبل  تًبًَگشم دس هیلی لیتش ٍ تؼ 8/5

ٍاحذ دس هیلی لیتش گضاسؽ ؿذ  132ثشاثش ثب  Anti Ttg IgAثَد. 

ٍاحذ دس  18وِ ثبلاتش اص حذ ًشهبل ثَد. )هیضاى ًشهبل آى حذاوثش 

 Anti Ttgثب تَخِ ثِ ػطح ػشهی ثبلای  هیلی لیتش هی ثبؿذ(.

IgA سخبع خْت اًدبم آًذٍػىَپی فَلبًی ثِ فَق تخلق گَاسؽ ا

ؿذ. آًذٍػىَپی فَلبًی دئَدًَم ًوبی اػىبلَپیٌگ داؿت. ًوًَِ اص 

دٍاصدِّ خْت تـخیق ثیوبسی ػلیبن گشفتِ ؿذ. پبتَلَطی 

(. سطین 1ثَد. )تلَیش  3دٍاصدِّ هٌطجك ثش ثیوبسی ػلیبن هبسؽ 

فبلذ گلَتي ثشای ٍی ؿشٍع ؿذ. ػلائن هفللی ٍ افؼشدگی ٍی ثطَس 

هبُ  3ٍهبتیؼوی صهیٌِ ای لطغ گشدیذ. وبهل ثشطشف ٍ دسهبى آًتی س

 49ثؼذ ثیوبس هدذد ثِ ولیٌیه سٍهبتَلَطی هشاخؼِ وشد. ٍصى ٍی 

ویلَگشم افضایؾ ٍصى داؿت ٍ ؿبخق تَدُ ثذًی  12ویلَگشم ثَد؛ )

ؿذُ ثَد( ٍ حبل ػوَهی خَة داؿت. دس هؼبیٌِ فیضیىی  33/23

یؼوی ًجَد. هفبكل آستشیت ًذاؿت ٍ ًیبص ثِ تدَیض داسٍی آًتی سٍهبت

  .هٌفی ؿذ FANAدس آصهبیـبت وٌتشل 

 

 بحث
تَاًذ ثب تَخِ ثِ ٍخَد اػْبل ٍ اختلال سؿذ  ثیوبسی ػلیبن هی

ثِ ساحتی تـخیق دادُ ؿَد. ٍلی دس هَاسدی وِ ثب تظبّشات غیش 

افتذ. ثب تَخِ ثِ ؿیَع  هیوٌذ تـخیق آى ثِ تبخیش  تیپیه ثشٍص هی

ای ثیوبسی ضشٍسی  سٍدُات غیش ثیوبسی دس خبهؼِ، آؿٌبیی ثب تظبّش

اػت. دس هطبلؼبت كَست گشفتِ هـخق ؿذُ اػت وِ هجتلایبى ثِ 

خزة ٍ وبّؾ  ءدسكذ ثب ػلائن اػْبل ٍ ػ27َثیوبسی ػلیبن فمط 

 ،دسكذ اص هجتلایبى ثِ ثیوبسی ػلیبن 52 دس وٌٌذ. ٍصى هشاخؼِ هی

، تظبّشات خبسج سٍدُ ای )افضایؾ آًضین ّبی وجذی، پَوی اػتخَاى

 .(1) ون خًَی، یجَػت ٍ ػلائن ػلجی ٍ پَػتی( ثشٍص پیذا هی وٌٌذ

ن ؿبیغ اػت. دس تظبّشات ػضلاًی اػىلتی دس ثیوبسی ػلیب

ثیوبس هجتلا ثِ ػلیبن ًـبى  737یه هطبلؼِ دس ؿیگبوَ ثش سٍی 

دسكذ  15دسكذ ثیوبساى ػلائن دسد هفبكل؛  16دس حذٍد  دادًذ وِ

دسكذ هیبلظی ٍ دسد ػضلات سا داسًذ ٍ ثؼذ اص  8التْبة هفبكل ٍ 

دسهبى ثیوبسی ػلیبن دس ثیؾ اص ًیوی اص ایي افشاد ػلائن هفللی 

التْبة هفبكل ٍ آستشیت اغلت ثِ كَست . (3) یبثذ هیْجَد ػضلاًی ث

تَاًذ هفبكل هحیطی یب  وٌذ ٍ هی آستشیت حبد غیش تخشیجی ثشٍص هی

گضاسؽ هَسد ٍخَد داسد وِ ثیوبس ثب ًوًَِ هحَسی سا دسگیش وٌذ. چٌذ 

ثب تـخیق ثیوبسی ػلیبن تحت  ًْبیتبًٍ پلی آستشیت هشاخؼِ وشدُ 

ثیوبس  .(4)د پیذا وشدُ اػتدسهبى سطین فبلذ گلَتي لشاس گشفتِ ٍ ثْجَ

 پلی آستشیت هضهي داؿت وِ ثِ دسهبى ثب داسٍّبی هؼشفی ؿذُ

وَستیىَاػتشٍئیذ ٍ داسٍّبی ضذ سٍهبتیؼوی تؼذیل وٌٌذُ ػیؼتن 

داد، ٍلی ثؼذ اص تـخیق ثیوبسی ػلیبن ٍ سػبیت  ًویایوٌی پبػخ 

طَس هَفمیت آهیضی دسهبى ؿذ. اص طشفی ِ سطین غزایی فبلذ گلَتي ث

( FANA) دس ثیوبس هب تؼت آًتی ثبدی ضذ ّؼتِ ای فلَسػٌت

اتَآًتی ثبدی دس هجتلایبى ثِ ثیوبسی هثجت ثَد. ؿیَع هثجت ؿذى ایي 

ثِ ػي ٍ ثب تَخِ  دسكذ 24تب  8ػلیبن دس هطبلؼبت هختلف ثیي 

خٌغ خوؼیت هَسد هطبلؼِ هتغیش اػت وِ دس اوثش هَاسد تیتش آى 

ثَد ٍ طشح  800/1اػت. ٍلی دس ثیوبس هب تیتش آى  160/1ووتش اص

ثیـتش دس ثیوبسی لَپَع  FANAّوَطى داؿت. طشح ّوَطى 

ثب تیتش ثبلا  FANAؿَد. هثجت ثَدى  سیتوبتَ ػیؼتویه دیذُ هیا

دس ایي ثیوبس ٍ هٌفی ؿذى آى ثؼذ اص سػبیت سطین غزایی فبلذ گلَتي 

طًتیىی ثیوبسی ّبی هٌـأ تَاًذ ًـبى دٌّذُ ایي ًىتِ ثبؿذ وِ  هی

ّب هؼئَل  اتَایویَى یىؼبى اػت ٍ اص ایي ًظشیِ وِ گشٍّی اص طى

 (5, 6) وٌذ َایویَى اػت حوبیت هیّبی ات ثیوبسیثشٍص 
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 گیري نتیجه
دس تـخیق افتشالی توبم ثیوبساًی تَاى  هیثیوبسی ػلیبن سا 

خلَف ِ ، ثدادوٌٌذ لشاس  وِ ثب آستشیت ثب ػلت ًبهـخق هشاخؼِ هی

داسٍّبی هؼوَل آستشیت التْبثی ثِ دسهبى پبػخ ثیوبساًی وِ ثب 

 .دٌّذ ًوی

 

 

 

 تقذیر و تشکر

 وِ صسدػت دوتش آلبی خٌبة گشاهیاػبتیذ  صحوبت اص پبیبى دس

 ثبلیٌی تحمیمبت هشوض اص ًیض ٍ ّوىبسی ًوَدًذی ثیوبس تـخیق دس

 .گشدد لذسداًی هی( ػح) ػلش ٍلی ثیوبسػتبى
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گًَِ تضبد هٌبفؼی دس  داسًذ وِ ّیچ هی ًَیؼٌذگبى همبلِ اػلام
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