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אבחנה וטיפול באנדומטריוזיס ואי פוריות
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מבוא
"הלכתי מרופא לרופא מחפשת תשובה לכאב המתיש. הם אמרו לי שהכל כשורה, שאין לי כוח סבל, שאני צריכה ללמוד לחיות עם זה"- סינדי.

"הרגשתי שאני שונה, שאף אחד לא מבין אותי, לכל הנשים יש מחזור ואם למישהי מהן היו אי פעם התכווצויות, כמה מהן חושבות שזה מה שאני חווה. זה מתסכל להסביר את היקף הכאב" – סוזן.
הרבה נשים היום סובלות ממחלה שרק קומץ אנשים יודעים על קיומה ושיש לה כמה אופציות טיפוליות. אבל, מאחר ואת הכאב שלהן לרוב פוטרים כ"בעיה נשית", הן לרוב לא מקבלות התייחסות ראויה לסימפטומים.
אנדומטריוזיס היא אחת מהמחלות הכי מבלבלות והכי לא מאובחנות בתחום הגניקולוגי כיום. יש אף שקוראים לה "המחלה הנסתרת של המאה ה-21". בנוסף לכאב שהיא מסבה, היא משפיעה על ההערכה העצמית של החולה, על יחסיה, על משפחתה ועל הקריירה שלה.

לאנדומטריוזיס אין חוקים, היא יכולה לגרום כאב מתיש או אי פוריות אצל אישה אחת וכמה סימפטומים אחרים אצל אחרת. להיקף המחלה אין כמעט קשר לרמת הכאב. זו אכן תעלומה.
מעריכים ששליש עד מחצית מהנשים עם אנדומטריוזיס סובלות מאי פריון ושלעומת אישה פורייה אצל אישה עם אי פריון הסיכוי גבוה פי 6 עד 8 שימצא כי היא סובלת מאנדומטריוזיס. המחלה מהווה את הסיבה העיקרית להפניה לביצוע הפריה חוץ גופית בכ- 5% מהמטופלות. בהתאם כאשר מתכננים פעולות של אבחון וטיפול באנדומטריוזיס חייבים להביא בחשבון את השפעתם על שימור הפריון של האישה ועל רצון האישה להרות בעתיד. 
בעבודה זו אסקור את המחלה, תסמיניה, אבחנתה והטיפול בה הן מבחינה מערבית והן מבחינת הרפואה הסינית, בדגש על טיפול משולב באי פוריות, יחד עם המלצות על תזונה ואורח חיים נכון ובריא לטיפול ומניעת המחלה.
אנדומטריוזיס מבחינה מערבית
אנדומטריוזיס היא מחלה שבה חלקים של רקמה אנדומטריאלית, שנמצאת בדרך כלל רק ברירית הרחם, חורגים אל מחוץ לרחם.
בדרך כלל אנדומטריוזיס מוגבלת לרפידה של חלל הבטן או לשטח הפנים של איברי הבטן. הרקמה האנדומטריאלית שסטתה ממקומה נדבקת לשחלות ולרצועות התומכות ברחם. לעיתים נדירות יותר היא נדבקת לשטח הפנים החיצוני של המעי הדק ושל המעי הגס, לשופכנים, לשלפוחית השתן, לנרתיק, לצלקות שנותרו מניתוחים בבטן או לרפידה של חלל החזה. לעיתים נדירות ביותר, רקמה אנדומטריאלית מגיעה גם לריאות.
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מאחר שהרקמה האנדומטריאלית שאינה במקומה מגיבה על אותם הורמונים שהרחם מגיב עליהם, היא מדממת במהלך הווסת, דימום שאין לו דרך להתנקז מהגוף, וגורמת לעיתים קרובות לעוויתות, לכאב, לגירוי, להיווצרותה של רקמת צלקת והתפתחות ציסטות בשחלות (שלפוחיות מלאות בנוזל חום דמוי שוקולד שמקורו בדם שהתפרק). עם הידרדרות המחלה, נוצרות הידבקויות היכולות יחד עם הרקמה לפגוע בתפקוד האיברים. לעיתים ההידבקויות עלולות לגרום לחסימה במעיים.

לעיתים אנדומטריוזיס היא תופעה משפחתית, ושכיחותה גבוהה יחסית בקרב בנות משפחה מדרגה ראשונה. 

אנדומטריוזיס פוקדת 10 עד 15 אחוז מן הנשים הפוריות, בגיל 25-44, אך יכולה להופיע גם אצל נערות צעירות החל מווסת ראשונה. קשה לאבחן את כמות הנשים שלוקות במחלה, משום שניתן לאבחן אותה רק בצפייה ישירה, בדרך כלל במהלך ניתוח. 25 עד 50 אחוז מן הנשים העקרות סובלות ככל הנראה מאנדומטריוזיס, אשר פוגעת בסיכויי ההתעברות משום שיכולה לחסום את מעבר הביצית מן השחלה לרחם.
סיבות ותסמינים

הסיבות לאנדומטריוזיס עדיין אינן ברורות כל צורכן. תאים מרפידת הרחם עשויים לנוע איכשהו אל אזורים מחוץ לרחם, ושם הם ממשיכים לצמוח. מה שמאפשר תנועה זו הוא זרימת חלקיקים זעירים של רירית הרחם (המופרשת במהלך הווסת), אחורנית, דרך החצוצרות, לכיוון השחלות ואל חלל הבטן – ולא הזרימה התקינה של הפרשות הווסת דרך הנרתיק ואל מחוץ לגוף. ישנה גם אפשרות כי, בעקבות שינוי בתכונות של תאי האפיתל בחלל הבטן (שינוי "מטפלסטי") הם יהפכו לרקמה בעלת מאפיינים כשל רירית הרחם (האנדומטריום). אפשרות זו היא כמעט היחידה שיכולה להסביר מצבים נדירים בהם מאובחנים נגעים של אנדומטריוזיס גם באברים מרוחקים מאד מהרחם, למשל בטבור, ואפילו בגברים.
אנדומטריוזיס עלולה לגרום לכאב בתחתית הבטן ובאגן הירכיים, לאי סדירויות ווסתיות כגון כתמי דם לפני הווסת הרגילה, וכן לעקרות. אין קשר ישיר בין היקף פיזור הנגעים לבין חומרת תסמיני המחלה ומידת הסבל והכאבים שהאישה חווה. ישנן נשים עם נגעים קטנים ובודדים שסובלות סבל רב והפגיעה באיכות חייהן קשה. ייתכן והדבר נובע מהמיקום של אותם נגעים או מרגישות ייחודית של אותן הנשים לחומרים יוצרי דלקת שמופרשים סביב נגעי האנדומטריוזיס. לעיתים קרובות נשים אינן סובלות מכאבי וסת שמקורם באנדומטריוזיס, אלא כעבור מספר שנים מפרוץ המחלה. ישנן נשים הסובלות מכאבים במהלך המשגל, לפני הוסת ובמהלכה.

הרקמה האנדומטריאלית המחוברת למעיים או לשלפוחית עלולה לגרום להתנפחות הבטן, לכאב בשעת עשיית הצרכים, לדימום מן החלחולת בתקופת הווסת או לכאב במהלך ההשתנה. הרקמה האנדומטריאלית המחוברת לשחלות או למבנים סמוכים עלולה ליצור גוש מלא דם (אנדומטריומה). מפעם לפעם, האנדומטריומה נקרעת או דולפת, וגורמת לכאב בטן חד ופתאומי. 

אנדומטריוזיס עלולה לגרום למגוון נרחב של תסמינים, אך התסמינים האופייניים לפי סדר שכיחותם הם:

· כאבים עזים באגן או בבטן התחתונה מהם האישה סובלת לסרוגין במשך חודשים. 
· כאבי גב קשים לפני ובמהלך המחזור החודשי. 

· עוויתות קשות בבטן בזמן הוסת. 

· כאבים בזמן קיום יחסי מין, בייחוד בעת חדירה עמוקה. 

· הפרעות במערכת העיכול כגון: עצירות, כאבים בזמן יציאה, שלשולים המופיעים בעיקר בזמן המחזור החודשי. 

· דימום מפי הטבעת בעת הווסת. 

· כאבים או דחיפות במתן שתן, בעיקר בזמן המחזור החודשי. 

· אי פריון. 
איך מאבחנים אנדומטריוזיס?
החשד כי ייתכן שאישה סובלת מאנדומטריוזיס מתבסס, בד"כ, על אחד או יותר מהתסמינים האופייניים שתוארו למעלה. במרבית המקרים, האבחון יתבצע ע"י רופא נשים. בשלב ראשון, יתבסס החשד כי האישה אכן סובלת מאנדומטריוזיס על ידי מציאת כאב או רגישות באזורים אופייניים בעת הבדיקה הגינקולוגית של האגן. 
בשלב שני, הרופא יבצע בדיקת אולטרא סאונד ולעתים יזהה ציסטות בעלות מראה אופייני ("עכור") בשחלות. בשלב האחרון, הרופא ינסה להגיע לאבחנה ודאית של המחלה ע"י דגימה ישירה של הנגעים שחשודים כאנדומטריוזיס בעזרת ניתוח הקרוי לפרוסקופיה (החדרת סיב אופטי דרך חתך זעיר בטבור לצפייה ישירה באברי הבטן והאגן) ושליחתם למעבדה לבדיקה פתולוגית.  

לעתים האבחון של אנדומטריוזיס נעשה באופן מקרי בעת לפרוסקופיה שמבוצעת למטרה אחרת, למשל כריתת ציסטה מהשחלה או בדיקת מצב החצוצרות באישה עם אי פריון. היתרון בלפרוסקופיה, למרות היותה פעילות חודרנית, היא שבנוסף לנטילת דגימה (ביופסיה) לשם אבחנה ודאית של אנדומטריוזיס, הפעולה מאפשרת גם להעריך את חומרת המחלה, כלומר לקבוע את המיקום, הגודל ומספר הנגעים באגן  ובמידה וימצאו נגעי אנדומטריוזיס, ניתן יהיה להסירם בגישה לפרוסקופית. 

זמן הממוצע החולף בין הופעת התסמינים לבין האבחנה והטיפול ארוך ולעיתים חולפות שנים של סבל וכאבים עד להתחלת טיפול. הסיבות קשורות בעיקר לחוסר מודעות או חוסר ידע המונעים מנשים רבות לפנות לעזרה ומקבלות את כאבי האגן הכרוניים וכאבי המחזור כצרה שיש לחיות עימה ואין לה מרפא.
הטיפול המערבי באנדומטריוזיס

נשים רבות סובלות מהתסמינים של אנדומטריוזיס לאורך שנים והמחלה אף נוטה להחמיר עם השנים. אין כיום טיפול שמרפא לחלוטין את המחלה, אך ישנם טיפולים תרופתיים וניתוחיים, שמשיגים הקלה משמעותית של התסמינים ואף משפרים את הסיכוי להרות. הטיפול המיטבי נקבע על פי סוג וחומרת התסמינים, גיל האישה ונכונות האישה לעבור ניתוח. 

כאשר התסמין העיקרי הוא כאב, לפני ובמהלך המחזור החודשי, הטיפול העיקרי הדרוש הוא טיפול עם תרופות נוגדות כאבים. טיפול נוסף הינו טיפול ממושך ורציף בגלולות למניעת הריון. גלולות אלו מדכאות את הגירוי ההורמונאלי לרקמת האנדומטריוזיס ומפחיתות את הדימום בנגעים שמחוץ לרחם במהלך המחזור החודשי. טיפול זה, וטיפולים הורמונאליים אחרים שנועדו לדכא את מחזורי הביוץ, מטרתם להקטין את גודל הנגעים ולאפשר החלמה של אזורי הדלקת באזור שמסביבם. טיפול זה ניתן לרוב למשך שישה חודשים. 
במקרים שהתסמינים קשים יותר, הסרת נגעי האנדומטריוזיס בניתוח לפרוסקופי תציע במקרים רבים הקלה טובה וממושכת. נראה שבמיוחד עבור נשים המעוניינות לשפר את יכולתן להרות, הטיפול הניתוחי עדיף על הטיפול התרופתי, שכמעט תמיד פועל דווקא למנוע את הביוץ ואת הסיכוי להרות.

כפי שצוין לעיל, כל הטיפולים הקיימים מציעים הקלה של התסמינים במקרים רבים רק באופן זמני, ואינם נותנים ריפוי מלא של הבעיה. אנדומטריוזיס נוטה לחזור ולהופיע בשנית אחרי כל אחד מהטיפולים שתוארו לעיל. במקרים קיצוניים במיוחד ניתן לבצע, בנשים שסיימו את תוכנית הפריון שלהן, ניתוח להסרה ניתוחית של האיברים שמעורבים בנגעי אנדומטריוזיס, בעיקר כאשר הרקמה נמצאת באברי הרבייה (רחם, חצוצרות או  שחלות). 
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                                         הפרדת הידבקויות ע"י מספריים
המחזור החודשי בעיני הרפואה הסינית

מתחלק לארבעה שלבים:

1. שלב הדם:
החל מהיום הראשון ועד ליום השביעי זהו פרק הזמן הנורמאלי בו חל הדימום הוסתי. הרחם המלא בדם מתרוקן בין שלושה לחמישה ימים. תהליך יצירת הדם בגוף תלוי בכמות ואיכות הצ'י בגוף. אם הצ'י חלש, לא תהיה יצירת דם מספקת ויהיה דימום וסתי מועט. אם ישנו מצב של סטגנציה של צ'י, זרימת הדם לא תהיה תקינה ויתכנו קרישי דם. אצל נשים הסובלות מחוסר דם או סטגנציה באופן כרוני, תתכן בשלב זה של המחזור החמרה בסימפטומים כגון סחרחורות, חולשה, עצירות, אנסומניה וכד'.

2. שלב היין:

שלב זה לרוב נע בין היום השביעי ליום הארבע עשר למחזור ובו הגוף מחדש את מלאי הדם לאחר הדימום הוסתי. רמות גבוהות של יין מעודדות יצירת נוזלים בצוואר הרחם ואת עליית הרמות ההורמונליות, אסטרוגן, אשר מגיעות לשיאן מיד לפני הביוץ. הדופק מתמלא ונהיה פחות דק וחוטי. נשים הסובלות מחוסר יין כרוני יסבלו מתופעות יובש או חום, הפוגעות בזרימת צ'י הכבד אשר הכרחית לביוץ תקין. במקרים חמורים מצב זה יכול אף למנוע את תהליך הביוץ. המעבר התקין בין שלב היין לשלב היאנג מתבטא בעליית הטמפרטורה. עלייה תקינה תלויה בשפע של היין סביב היום הארבע עשר ובהפיכתו לשלב היאנג – כך קורה הביוץ.

3. שלב היאנג:

השלב השלישי, שלב שלאחר הביוץ, בין היום הארבע עשר ליום העשרים ואחד, נקרא שלב היאנג.       

בשלב זה רמות האסטרוגן מתאזנות, רמות הפרוגסטרון עולות, רמות היין יורדות ויוצרות יובש וסגירת   

צוואר הרחם, כמות הצ'י עולה בגוף בהדרגה והדם מתחיל להיבנות.
אם ישנה הפריה, רמות תקינות  של צ'י, יין, יאנג ודם יאפשרו השרשה וקליטת הריון.

4. שלב הצ'י:

השלב הרביעי, הוא התקופה שלפני הדימום הוסתי, בין הימים העשרים ואחד ועד העשרים ושמונה. 

רמות הצ'י והדם בשיאן, כך שתנועה לא תקינה של צ'י הכבד (סטגנציה) תגרום לתופעות של תסמונת 

קדם וסתית. הדם והיין ממשיכים להיבנות בשלב זה, על מנת להזין וללחלח את הכבד ולעודד את 

תנועת הצ'י.

יומיים שלושה לפני סיום המחזור רמות האסטרוגן והפרוגסטרון יורדות בבת אחת. בעקבות כך נוצרת 

היצרות של כלי הדם ברירית הרחם אשר מורידה את רמות החמצן וההזנה לרירית המעובה אשר מיד 

לאחר מכן תנשור ותייצר דימום. רמות היין והיאנג יורדות בעוד רמות הצ'י והדם עולות. זרימת הדם 

מיטיבה עם תופעות התסמונת הקדם וסתית, שכן היא גורמת לשחרור הסטגנציה. רמות הצ'י והדם 

יורדות עם הימשכות הדימום הוסתי.

אבחנה והצעה לטיפול באנדומטריוזיס דרך ה- TCM

המטרה הראשונית של מרפא סיני מסורתי בטיפול באנדומטריוזיס תמיד הייתה הנעת סטגנציה של צ'י ודם. אנדומטריוזיס מסווגת כמחלה מערבית ולא סינית, אך ההבנה הרפואית המדעית של המחלה, המאופיינת בהימצאותו של דם שלא במקומו ללא יכולת להתנקז מחוץ לגוף, מביאה למסקנה שמדובר ב -  "Blood stasis". כך גם הסימפטומים של כאב חד וחזק בזמן המחזור, קרישי דם בווסת וגושים ממשיים בחלל הבטן מאמתים את האבחנה הסינית כי מדובר בסטגנציית דם. אך ככל שהחוקרים המערביים גילו יותר על מחלה מוזרה זו, כך עשו גם רופאי ה- TCM ופיתחו פרוטוקולים לטיפול בכיוונים שונים. לדוגמא, בקליניקות פוריות בסין, מצאו הרופאים שיותר הריונות קורים אם הטיפול באישה עם אנדומטריוזיס כוון לחיזוק הכליות, עם טיפול בסטגנציית דם רק במידה ויש צורך בכך. זה משתלב עם הגילוי שנגעים מסוימים של אנדומטריוזיס אינם מכילים כלל הצטברויות של דם ושרקמה זו יכולה לייצר הפרשות החוסמות את המערכת – מה שמכונה Phlegm – Damp"". טיפול המחזק את יאנג הכליות בדרך כלל יהיה יותר אפקטיבי בניקוי ליחת לחות זו.
אנדומטריוזיס היא מחלה רב צורתית היכולה להתגלות בפנים שונות. יהיה נכון לאבחן מטופלת עם אנדומטריוזיס על פי הסימפטומים העיקריים ועל פי הקונסטיטוציה הכללית של האישה. וכשהטיפול באנדומטריוזיס הוא חלק מטיפולי הפוריות יש לקחת בחשבון את חיזוק יאנג הכליות יחד עם פתיחת סטגנציית הדם. Liv Qi Stg' ו- Sp Qi Def' יכולים גם להיות מעורבים ובמקרים מסויימים נראה גם אלמנטים של חום, קור ולחות.
על מנת לבחון את החלק אותה משחקת סטגנציית הדם באנדומטריוזיס, יש להבין את הדרך שבה המחלה נבנית ואיך ניתן לייחס זאת למושגים של הרפואה הסינית (הידע לגבי אנטומיה והתנהגות המחלה עדיין מוגבל ולכן חלק מרעיונות אלה יכולים להשתנות או לקבל הרחבה בעתיד).

ידוע כי הדם המחזורי נע לא רק כלפי מטה, מהרחם והחוצה דרך צוואר הרחם, אלא גם למעלה דרך החצוצרות ואל תוך חלל הבטן. כמות מועטה זו של דם נושאת עימה פיסות של חלקי האנדומטריום. לאישה עם כיווצי רחם חזקים (הקשורים לסטגנציה של הכבד) יש סיכוי גבוה יותר שיותר דם מחזורי יזרום מעלה דרך החצוצרות. הדם והרקמה יכולים או להיספג חזרה או להישאר ולהשתקע באזור כלשהו בחלל הבטן. אם יאנג הכליות מספיק חזק, אז תנועת הצ'י באזור האגן תניע שאריות מחזור אלה , שאינן אמורות להיות שם, והן יספגו ביעילות חזרה. לעומת זאת, חולשה של יאנג הכליות תאפשר הצטברות של דם ורקמה זו ותגרום לסטגנציה. פיסות אלה של רקמה אנדומטריאלית המשגשגות בחלל האגן יכולות להיות או חסרות פיגמנט (זאת אומרת לא מדממות) או בעלות צבע כיוון שמכילות כלי דם. סביר להניח שהנגעים חסרי הפיגמנט יכולים להתפתח לבעלי פיגמנט אם יפתחו כלי דם ויחלו להתנהג כרקמה אנדומטריאלית רחמית בזמן הווסת. הסוג חסר הפיגמנט מזוהה עם אי פריון כנראה מהסיבה שהוא מייצר הפרשות היכולות לחסום את קצות החצוצרות. עיקרון הטיפול שיתאים לסוג זה של אנדומטריוזיס הוא חיזוק יאנג הכליות וטיהור ליחת לחות (P.D). סוג זה יתפתח קרוב לוודאי בטיפוסי Sp Qi Def' ולכן הטיפול יהיה חייב לכלול התייחסות לחיזוק הטחול כדי לסייע בפתירת הלחות.
הסוג השני של האנדומטריוזיס, בעל הפיגמנט, מכיל רקמה המגיבה לשינויים הורמונליים הגורמים לרפידת הרחם לדמם. סוג זה יותר סביר להניח שיגרום לכאב, במיוחד אם הוא מושרש ברמה עמוקה יותר מאשר פני השטח של חלל הבטן. על מנת להסיר נגעים מסוג זה, מתבקש להשתמש בצמחים מניעי דם ומחזקי יאנג הכליות. נגעים מסוג זה, במיוחד בהשפעת סטגנציית צ'י, יכולים ליצור נודולות וגושים ובמקרה זה יכולים להיות גם כאב וגם חוסר פוריות, כשחוסר הפוריות תהיה מוחלטת אם הגושים פגעו או חסמו את החצוצרות. במקרה זה הטיפול מצריך שימוש בצמחים חזקים שוברי סטגנציית דם יחד עם מחזקי יאנג הכליות.
טבלה מסכמת של סוגי אנדומטריוזיס

	סוג הנגע
	פעולה
	טיפול

	נגעים חסרי פיגמנט
	· מייצרים הפרשות היכולות לחסום את קצות החצוצרות

· אפשרות לאי פריון

	חיזוק יאנג הכליות ועירור צ'י הטחול לניקוי ליחת לחות

	נגעים בעלי פיגמנט
	· גורמים לכאב ודימום בחלל האגן

	טיפול בסטגנציית דם עם צמחים מווסתי דם וחיזוק יאנג הכליות לעידוד פיזור הדם התקוע


	ציסטות, נודולות ומסות
	· גורמות לכאב ותיתכן חוסר פוריות עקב עיוות של החצוצרות או השחלות

	פתירת סטגנציית הדם עם צמחים שוברי סטזיס של דם וחיזוק יאנג הכליות לעידוד פיזור הדם


מדידת חום (BBT) ככלי אבחוני וטיפולי בטיפולי נשים

BBT (Basal body temperature) היא טמפרטורת הגוף בזמן התעוררות, אשר נמדדת על ידי נשים מדי 

בוקר. ניתוח של שינויי הטמפרטורה לאורך כל ימי המחזור החודשי יכול ללמד אותנו אם ומתי היה ביוץ. 

ברפואה המודרנית הולך ופוחת השימוש ב- BBT מאחר וקיימים היום אמצעים פשוטים ומהימנים יותר 

לבדיקת הביוץ כמו US וערכות בדיקה ביתיות. בשנים האחרונות מקובל יותר ויותר להשתמש ב- BBT 

במסגרת טיפולי הרפואה הסינית המסורתית.
ה-BBT משמש ככלי נוסף ללמידה והבנת המחזור החודשי והשינויים ההורמונליים בו, תוך שימוש במושגים 

כמו יין ויאנג, לחות ויובש, קור וחום, חוסר ועודף וכיו"ב. ה- BBT הוא בראש ובראשונה כלי טיפולי בתחום 

הפוריות, אך ניתן להשתמש בו לטיפול בכל בעיה שיכולה להיות קשורה למחזור החודשי ולשינויים 

הורמונליים (בעיות עור, אסטמה, pms וכיו"ב).

באמצעות טבלאות ה- BBT ניתן לדעת באיזה שלב במחזור החודשי נמצאת האישה. קיימים מספר גרפים 

טיפוסיים אשר מייצגים מצבים ובעיות שונות במחזור החודשי. יחד עם זאת חשוב לזכור שלא קיים גרף 

"נורמאלי" ויש לבחון כל גרף ביחס לכל אישה באופן אישי וביחס למחזור שלה ולגרפים קודמים שלה.

אנדומטריוזיס ו- BBT
מטפל ברפואה סינית יכול לאבחן אנדומטריוזיס גם ללא בדיקת לפרוסקופ. דפוסים מיוחדים בתרשימי ה- BBT , הכתמה דמית לפני הווסת, כאבי ווסת חזקים המוחמרים עם הגיל עם תחושת משיכה כלפי מטה בבטן התחתונה ונודולות הניתנות למישוש לאורך הרצועה הסקרוספינאלית -  כל אלה מביאים לאבחנה ברורה של אנדומטריוזיס.
שני שינויים בתרשים טמפרטורת הגוף הטיפוסי של האישה היכולים להצביע על אנדומטריוזיס:

· הטמפרטורה אינה צונחת בהרבה עם הגעת הווסת, או שגם אם היא צונחת היא יכולה לעלות שוב אחרי יום או יומיים. סימן זה מצביע על מעבר לא תקין מהיאנג אל היין. אחד התנאים החשובים למעבר תקין בין היאנג ליין הוא איבוד הדם המחזורי (חום) אל מחוץ לגוף. במקרה של אנדומטריוזיס המערבת דימום פנימי אל תוך חלל האגן או בשחלות, הגוף אינו מאבד חום שצריך להשתחרר החוצה ולכן אין מעבר תקין בין היאנג ליין.

· הטמפרטורה שאמורה להיות ברמה הגבוהה לאחר הביוץ, יכולה לעלות באיטיות רבה, לא לעלות מספיק, או ליפול מחדש לאחר מספר ימים. דפוסים אלה מצביעים על חולשה בפונקצית יאנג הכליות.
הטיפול באנדומטריוזיס ואי פוריות ברפואה הסינית

על מנת לייצר תוצאות קליניות טובות ושיפור הפוריות יש לשים דגש רב בטיפול על הסדרת המחזור החודשי בשילוב עם ניקוי רקמות האנדומטריוזיס.

הטיפול באי פוריות עקב אנדומטריוזיס מתחיל עם תחילת המחזור החודשי, זאת אומרת עם הבשלת ביצית חדשה וגדילה מחדש של רפידת הרחם עם סיום הווסת, בדרך כלל סביב היום הרביעי של המעגל החדש. מטרתינו היא לצמצם או לנקות את ביטויי המחלה – ה "Biao", אך לא בלי טיפול ב "Ben", השורש של חוסר האיזון, הדורש התייחסות לכל האספקטים והפונקציות של מערכת הרבייה במהלך המחזור החודשי. גישה זו לטיפול חשובה במיוחד אם המטרה היא שיפור הפוריות. בטיפול באישה שאין ברצונה להיכנס להריון או שכבר ילדה ילדים, אין צורך לדבוק באדיקות בשיטה זו, למרות שלדעת מטפלים רבים זוהי הגישה הנעלה.
יהיה שימושי לסקור את הפורמולות והפרוטוקולים לדיקור המנחים לכל שלב במחזור:

· שלב אחר הווסת

· תקופת הביוץ
· התקופה שלאחר הביוץ
· תקופת הווסת
שלב אחר הווסת:

בשלב זה המטרה העיקרית היא בניית דם והזנת יין. הטיפול בשלב זה חשוב לפוריות אך לא תמיד חשוב במיוחד אם אין רצון להרות. לעומת זאת הטיפול בשלבים הבאים, הביוץ ואחרי הביוץ, חשובים לטיפול באנדומטריוזיס גם אם עקרות היא לא התלונה העיקרית. יש להיזהר משימוש בצמחים מניעי דם חזקים בשלב זה מחשש לפגיעה ביין, כאשר האישה אינה בעלת קונסטיטוציה חזקה. אך במקרים רבים צמחים מניעי דם עדינים יותר יכולים להשתלב די בביטחה.
הפורמולה הבאה ניתנת החל מהיום הרביעי של המחזור החודשי.

Gui Shao Di Huang Tang (.Liu Wei Di Huang Wan mod)
Shu Di Huang (12), Shan Yao (10), Shan Zhu Yu (10), Fu Ling (10), Mu Dan Pi (10), Ze Xie (12), Dang Gui (10), Bai Shao (10)

עם ההתקרבות לאמצע של שלב זה (ימים 8 או 9 ) מתווספים לפורמולה צמחים מחזקי יאנג במינונים קטנים (5 גרם). אחד או שניים מהבאים: Tu Si Zi,  Rou Cong Rong, Xu Duan .
אם החוסר ביאנג הכליות בולט מעלים מינון מחזקי היאנג ל- 10 גרם. אם סטגנציית הדם בולטת יותר , מוסיפים: Chi Shao (10), Shan Zha (15)

אם סטגנציית הדם היא המרכיב העיקרי מוסיפים: Tao Ren,  Hong Hua,  Wu Ling Zhi -   (5 גרם).

דיקור :  

נקודות המתייחסות לצרכים של שלב זה במחזור:

Kid-13, Cv-7 – מסדירות Cv ו- Chong
Kid-14,18 -  מניעות דם תקוע ב- Chong וברחם

Cv-3 – מנקה סטגנציית דם ברחם

Cv-4, Sp-6 – מזינות יין הכליות

Liv-8 – תומכת בדם וביין ומנקה סטגנציה מהבטן

Cv-12 -  מעוררת תפקוד הטחול והקיבה בייצור דם חדש
שלב הביוץ:

בשלב זה אפשר לשים יותר דגש על עיקרון טיפולי לפיזור סטגנציית דם או גושים אם יש צורך. יש להיזהר עם צמחים השוברים סטגנציית דם בחוזקה כיוון שאלה יכולים לשבש את תהליך המעבר של היין ליאנג ואת הביוץ עצמו. דיקור בשלב זה יכול לעודד תנועת צ'י ודם. יש לשים דגש על חיזוק יאנג הכליות עם צמחים חזקים לחיזוק יאנג. אם היאנג לא יעלה באופן חד בנקודה זו, הצ'י והדם לא ינועו באופן תקין והביצית יכולה לא להשתחרר או שהחצוצרות לא ילכדו אותה בהצלחה.

כאשר יש יותר דגש על חולשת יאנג הכליות:

Wen Yang Hua Yu Fang  (warm yang and transform stasis formula)
Gui Zhi (10), Hong Hua (5), Dang Gui (10), Chuan Xiong (5), Chuan Niu Xi (10), Ji Xue Teng (15), Yin Yang Huo (10), Shu Di Huang (10), Fu Zi (לא בשימוש בארץ)

אם יש סטגנציית דם אך לא חמורה:

Bu Shen Cu Pai Luan Tang  (Reinforce kidney ovulation formula)
Dang Gui (10),  Chi Shao(10), Bai Shao (10), Shan Yao (10), Shu Di Huang (10), Nu Zhen Zi (10), Mu Dan Pi (10), Fu Ling (10), Xu Duan (10), Tu Si Zi (10), Wu Ling Zhi (10), Hong Hua (10).
אם יש סטגנציית דם חריפה יותר אפשר להוסיף לשתי הפורמולות: Shan Zha (10), Dan Shen (10)
אם יש מסות בבטן והמטופלת חזקה ואין כוונה להיכנס להריון אפשר להוסיף לאחת משתי הפורמולות: 

E Zhu (5), San Leng (5)

ברוב המקרים יהיה חשוב להוסיף גם צמחים המניעים סטגנציות בכבד על מנת לעודד את גמישות החצוצרות, יחד עם צמחים מחזקי טחול ומנקי לחות, לטיפול בריר ובהפרשות אותן מייצרת הרקמה האנדומטרית:   Cang Zhu (10), Chen Pi (5), Fu Ling (10), Zhi Ke (10), Xiang fu (10)
דיקור:

מבחר נקודות המכוונות את צ'י הכבד אל הבטן והחצוצרות, עוזרות בהנעת הצ'י והדם ומרגיעות נפש:

Liv-3 – להסדרת צ'י הכבד בבטן

Liv-11 – להסדרת צ'י הכבד ברחם

St-29 ו- Abdomen Zigong – למנוע חסימות צ'י בשחלות ובחצוצרות

Sp-12,13 – הסדרת צ'י ודם, במיוחד אם יש כאב או מסות בטן

Sp-6 – הסדרת צ'י הכבד, הטחול והכליות

Kid-8 – הסדרת הצ'י ב- chong וב- cv
Sp-4 – מסדירה צ'י ב- chong

Kid-4, Pc-6, Ht-7 – הרגעת הנפש

שלב אחרי הביוץ:

בשלב זה המטרה היא לשמור על רמות טובות של היאנג ולטפל בחוסר צ'י של הטחול ובלחות במידה והם חלק מהקונסטיטוציה. הגישה הקלינית בשלב השני של המחזור החודשי היא עידוד יאנג הכליות על ידי חיזוק יין, צ'י והזנת הדם בהתאם לסינדרומים המעורבים. פורמולה לחיזוק צ'י ויאנג:

Jian Gu Tang (mod)  (Strengthen and consolidate decoction) 
Dang Shen (10),  Bai Zhu (10), Shan Yao (10),  Yi Yi Ren (15), Tu Si Zi (10), Ba Ji Tian (10), Lu Jiao Pian (10) – מחליפים ב- Rou Cong Rong
בתוספת מספר צמחים מניעי דם לא חזקים מדי:  Wu Ling Zhi (5), Dan Shen (10), Shan Zha (10)

אם יש קונסטיטוציה של חוסר דם ויין אפשר לבחור בפורמולת בסיס מתאימה יותר לעידוד יאנג הכליות.

דיקור:

Bl-23, Kid-3, Cv-4 – לתחזוק יאנג הכליות

Liv-2, Pc-7, Ht-7 -  על מנת לוודא שחום הצמחים מחזקי היאנג לא פגע ב- Liv וב- Ht
St-29 (מוקסה) – לעודד תנועה תקינה של הביצית בחצוצרות
Sp-1 (מוקסה) – למנוע הכתמה דמית לפני הווסת על ידי עידוד הטחול בהחזקת הדם בכליו

יש לצפות לשיפור בתרשים ה- BBT של השלב הלוטאלי (ביוץ ואחרי הביוץ), זאת אומרת טמפרטורה יציבה משך לפחות 12-13 יום, על מנת לוודא שאין התקדמות רקמה אנדומטריאלית.

שלב הווסת:
כאשר יש ניסיון להיכנס להריון, טיפול בצמחים המניעים דם בחוזקה חייב לחכות עד לסימנים הראשונים של הווסת או עד שה- BBT מראה סימני ירידה או אם יש בדיקת הריון שלילית. לעומת זאת אם אין כוונה להרות אפשר להתחיל לטפל בצמחים ונקודות דיקור המעודדים זרימת הדם המחזורי עוד לפני תחילת הווסת.

Nei Yi Zhi Tong Tang  (Simplified arrest pain decoction)
Gou Teng (15), Zi Bei Chi (10), Dang Gui (10), Chi Shao (10), Wu Ling Zhi (10), Yan Hu Suo (10), E Zhu (10), Rou Gui (3), ) Quan Xie, Wu Gong (1.5) – לא בשימוש בארץ), 

Mu Xiang (5), Xu Duan (10)

פורמולה זו מיועדת באופן ישיר לכאב ופותרת סטגנציית דם. שני הצמחים הראשונים מפסיקים התכווצויות ומרגיעים נפש (מידת הכאב בחווייתו של אדם מושפעת במידה רבה ממצב הנפש – הכבד והלב). כל שאר הצמחים מניעים דם ו- Xu Duan  מחזק יאנג הכליות. חלק מהצמחים (Yan Hu Suo, Quan Xie, Wu Gong) הוכיחו עצמם בהפחתת רמות פרוסטגלנדינים והקלה בכאב ביטני.
דיקור:

להנעת דם חזקה במקרה של מסות או סימני סטגנציה, יש לבחור מהנקודות הבאות:

St-28,29, Sp-12,13, Kid-14 – להנעת צ'י ודם מקומית (בחירת הנקודות בהתאם לאזור הכאב או הימצאות הגושים)

Sp-6, Co-4 – לעידוד שחרור הדם המחזורי

Sp-8 – להסרת חסימות בזרימה

Sp-10 – לפיזור סטגנציות דם ובו זמנית שליטה על דימום כבד

Cv-6 – להנעה ותמיכה בצ'י להסדרת זרימת הדם

Bl-22,26,28,31-34 או Shiqizhuixia – להנעת סטגנציות דם כאשר מעורב כאב גב

Liv-2 – לפיזור סטגנציה של צ'י הכבד

Liv-8 – להפחתת מסות בבטן

Pc-5 – להנעת צ'י הכבד והרגעת הנפש

שתי פורמולות נוספות לטיפול באנדומטריוזיס המערב סטגנציית דם על פי המטפלת  Lifang Liang O.M.D, Ph.D, L.Ac, בהן אין התייחסות להכנה להריון על פי שלבים במחזור החודשי. 

הפורמולה הראשונה לשימוש במשך שלושה שבועות לאחר הווסת המניעה את הצ'י והדם, מסדירה את זרימת הכבד ומיטיבה עם הטחול:

Huo Jing Zhong Zi Fang 
Dang Gui, Chai Hu, Dan Shen, Bai Shao, Fu Ling, Bai Zhu, Zhi Ke, Gan Cao
הפורמולה השניה לשימוש לשבוע אחד רגע לפני תחילת הווסת ולמשך הדימום הווסתי (4-5 ימים בערך):

Xiao Zheng Fang
Ji Xue Teng, San Leng, E Zhu, Mu Dan Pi, Dan Shen, Chi Shao, Tao Ren, Zhi Ke, Fu Ling, Bai Zhu
המלצות תזונה ואורח חיים לטיפול ומניעה של אנדומטריוזיס
נשים שתזונתן מאוזנת, והן פעילות גופנית ומקבלות אור שמש, ועושות עבודה רגשית אשר יוצרת בהירות ותבונה, אינן חוות בד"כ בעיות במחזור החודשי. בזמן הווסת האיכויות ההורמונליות והרגשיות העמוקות ביותר עולות אל פני השטח, ובו זמנית מתרחשת התנקות של דם הנושא בתוכו חום מתהליך הטיהור הטבעי. זהו שלב רגיש, כאשר עולים אל פני השטח אספקטים פנימיים ויינים של האישיות, הכל נעשה רגיש ועדין, ויש צורך בהגנה מפני אקלימים ינים (קור ולחות) ומפני קיצונויות פיזיות או רגשיות. לכן במהלך הווסת חשוב להימנע מחשיפה לקור או לחות, למשל על ידי שמירה על הרגלים חמות, הימנעות מעבודה עם הידיים במים קרים, לבוש מספיק בקור. יש גם המלצה לא לעבוד עבודה פיזית קשה, לנסות להימנע ממתח רגשי, לנסות להימנע מעצירות, ולנוח הרבה.
הגבלות תזונתיות:

כדי לתמוך במעגל מחזור מאוזן, יש להימנע מאלכוהול, טבק, קפה, מזונות קרים בטמפ', סוכר מזוקק, שומנים מזוקקים, צריכת יתר של ירקות ופירות חיים. 

מים מתוספי פלואור מדכאים את פעילות התירואיד, וכך כל המערכת ההורמונלית משתבשת. מים מתוספי כלור הורסים ויטמיןE  החיוני להקלה על הווסת. בשר אדום מסחרי הנו רווי בהורמוני מין נשיים אשר מפריעים במעגל המחזור. גלולות למניעת הריון הניטלות לאורך זמן, והתקן תוך רחמי, יוצרים גם בעיות במחזור.

המלצות תזונה כלליות
· ברזל ויוד צריכים להיות בשפע בתזונה כדי להחליף את הדם שהולך לאיבוד בווסת. קטניות, רוב הירקות והדגנים המלאים, ואצות זעירות, מכילים ברזל בכמות רבה. אצות בכלל הן עשירות הן בברזל והן ביוד, אך כאשר העיכול חלש ויש סימני קור יש להיזהר בשימוש עמן.

· ויטמין C מגביר ספיגת ברזל. כרוב, גמבה, ברוקולי, נבטים, פטרוזיליה ותה פקעות ורדים הם מקורות עשירים בו. גם רוב הפירות והירקות מכילים כמות רבה של ויטמין C. עגבניות, פירות הדר, ומקררים אחרים צריכים להיות בהגבלה אם בכלל במצבים עם סימני קור או חוסר.
· רמות הסידן והאבץ בגוף מתחילות לרדת כ- 10 ימים לפני הווסת. דגנים מלאים, קטניות וזרעים הם מקור לאבץ ומגנזיום (החיוני למטבוליזם הסידן). אצות, ירקות ירוקים וקטניות הם מקור לסידן זמין לגוף.
· ויטמין B, A, וחלבון הם משמעותיים למעגל מחזור הרמוני. אלה עוזרים לכבד להפוך הורמונים המוגברים לפני הווסת לחומרים פחות אגרסיביים. החשובים שבהם הם ויטמין B6 וחומצה פולית. אלה נמצאים בדגנים מלאים, ובירקות ירוקים. ויטמין A החשוב לוויסות המחזור, נמצא בירוקים ובירקות הכתומים צהובים, בעיקר בגזר. ויטמין  B12חשוב למחזור החודשי כולו. חלבון מספיק נמצא בתזונה המבוססת על דגנים מלאים, קטניות וירקות, אם תזונה כזו אינה כוללת עודף במתוק, אלכוהול ומזונות מעובדים. טיפוסי חוסר שאין להם סימני לחות יכולים גם להיעזר במעט מוצרי חלב מאיכות גבוהה. הטובים ביותר הם החמוצים- יוגורט, קפיר, רוויון וכ"ו.
· חומצת שומן מסוימת מסוג אומגה 3 מפיקה דמוי הורמון פרוסטגלנדין, החשוב למניעת התכווצויות וכאב בזמן הווסת. חומצת שומן זו נמצאת בשפע בירקות הירוקים עתירי הכלורופיל, באצות ים, עשב חיטה ושעורה ובשמן פשתן. בספירולינה, שמן נר הלילה, ושמן דומדמניות יש חומצת שומן חיונית נוספת המשמעותית לוויסות המחזור.
· דבש מייצר את אותו הורמון דמוי פרוסטגלנדין, ולכן תומך במניעת כאבי מחזור. מינון- כפית ליום בתה צמחים.
· ויטמין E חשוב לשמירה על זרימה חלקה של הדם ועל מרקם חלק שלו, ולכן מונע היווצרות קרישים וסטגנציה. ויטמין זה מטפל בדימום עודף או בדימום דל בווסת, בגלי חום במנופאוזה, ובמחזור לא סדיר. מקורות לויטמין E - חיטה מלאה, אורז, שיבולת שועל, קינואה, העלים החיצוניים של הכרוב, ברוקולי, כרובית (בעיקר החלקים שלא אוכלים בד"כ), נבטים, תרד, עלי שן ארי, מנטה והחלק העליון של הגזר. מקורות מצויינים נוספים הם שקדים, זרעי חמניות ואלסרים, אך יש להמעיט בהם כדי לא להכביד על הכבד. המקור העשיר ביותר הוא נבט חיטה ושמן נבט חיטה, אך יש לשמור אותו בקירור ובכלי אטום לאור כיון שהוא רגיש ביותר. כף ליום מספקת כמות זמינה ויעילה של ויטמין E.
·  בכל מצב של בעיות ווסת, אפשר לתת גם כמוסות של ויטמין E. ויטמין זה נהרס בגוף עם         
       שתייה של מים מתוספי כלור, שמנים מזוקקים ומחומצנים, גלולות למניעת הריון, ומזיהום.
· עשבים שטוב להשתמש בהם בתזונה היומית לאורך כל החודש הם שמיר, מיורם וג'ינג'ר טרי. 
בכל מקרה של סטאזיס של דם, יש לאכול ארוחות פשוטות, ולהוסיף לתפריט מזונות מניעי דם. במצבים הקלים, מזונות כאלה המתווספים לכל ארוחה יהיו טיפול מספיק. במצבים יותר מורכבים יש להיעזר בצמחים ובדיקור.

הערות ואזהרות:

-  כל המזונות ברשימה מטה הנם מחממים, מלבד חציל שהנו מקרר, אזוקי ניטרלי, גרעין אפרסק ניטרלי,   

   כורכום ניטרלי, ופלפל לבן מקרר. בכל מקרה שמעורבים בו סימני חום או חוסר ין, יש להיזהר בשימוש    

   במניעי הדם המחממים.

-  חציל הנו מניע דם בעיקר ברחם, אך עשוי להחליש את הרחם כאשר הדם אינו בעימדון בה.

-  חמאה הנה יעילה ביותר כאשר יש חולשה גדולה, תשישות, והיסטוריה תזונתית דלה בשומנים מן החי.    

   היא קונטראינדיקטיבית לעודף בכבד, לחות וליחה, ולכן לא תהיה בשימוש נפוץ כמניעת דם במערב.

-  חומץ ואורז מתוק הם קונטראינדיקטיבים במצבים של חולשת אש העיכול- חוסר יאנג.

מזונות מניעי דם:

כורכום, עירית, שום, חומץ, בזיליקום, גרעין אפרסק, בצל ירוק, כרישה, ג'ינג'ר, ערמונים, רוזמרין, פלפל קאיין, אגוז מוסקט, קולורבי, חציל, פלפל לבן, אזוקי, אורז מתוק, נענע, חמאה.
כורכום יהיה טוב מאוד לציסטות בשחלות וגידולים ברחם המערבים סטאזיס של דם. מכיוון שהרחם והשחלות אינם אזורים שסירקולציית הדם בהם טובה, וגידולים בהם יכולים להתנגד לטיפול, הפורמולה הבאה הינה יעילה בהאצת הטמעות של גידולים וסרטנים במחמם התחתון: כורכום (חלק 1), שורש ליקוריץ (11/2 חלקים), קליפת קינמון (4 חלקים), גרעין אפרסק (5 חלקים) – מיובש בשמש. כאשר מעורב מצב חום, מוציאים מהמרתח את הקינמון ואפשר להחליפו ב- Black Fungus. אצות ים יהיו יעילות מאוד גם כן לטיפול במצבים כאלה, ואפשר להוסיפם לתזונה היומית.
לדימום יתר בווסת עם סטאזיס של דם עקב ציסטות או גידולים רחמיים, ג'לטין יהיה היעיל ביותר לטיפול, בנוסף לעקרונות של הנעת הדם.
סיפור מקרה מס' 1 – אנדומטריוזיס, מיומות ברחם ואי פריון

בת 43, עם אבחנת אי פריון עקב מיומות רחמיות ואנדומטריוזיס, נכנסה להריון ללא טיפולי IVF לאחר טיפולי דיקור וצמחי מרפא בלבד. למטופלת היו מיומות בדופן השרירית של הרחם ובחלל הרחמי בגודל 4*5 ס"מ. מספר שנים לפני כן עברה ניתוח להסרת ציסטה בשחלה בגודל 6.5 ס"מ. סימפטומים נוספים כללו עייפות, דיכאון, פלפיטציות, שינה לא טובה ומדי פעם יציאות רכות. שתן תקין. הלשון חיוורת ועכורה כהה עם חיפוי לבן. היא סבלה מעוויתות כואבות באופן קיצוני במהלך הווסת ומדימום שופע. הדופק היה מיתרי, מתגלגל וחלש.

האבחנה:  סטגנציית צ'י ודם וחוסר דם הכבד, יין הכליות וצ'י הטחול.

ההחלטה הייתה לטפל קודם כל במיומות ובאנדומטריוזיס.

הפורמולה שנרשמה – Xiao Yao Fang:

Chai Hu, Dang Gui, Bai Shao, Bai Zhu, Fu Ling, Gan Cao
אם שינויים לפי הצורך. לדוגמא, לפני הווסת הפורמולה הוחלפה ב:   

Dan Shen, San Leng, E Zhu -  להנעת הדם ושבירת סטזיס

Suan Zao Ren ו- Long Yan Rou להרגעת הנפש
Zhi Ke ו- Huai Hui Xiang -  להסדרת והנעת הצ'י ולהנעת הדם

פורמולת הנקודות לדיקור לפני הווסת כללה:

St-36, Sp-6, Sp-10, Liv-3, Co-4, Zi Gong Xue  יחד עם חימום הבטן באמצעות אור אינפרא אדום כטיפול בסיסי. 

הנקודות על מרידיאן הכליות הושמטו מהטיפול כיוון שגורמות לגירוי הורמונלי שיכול להשפיע לרעה על המיומות.
במהלך הווסת, עם דימום רב מאוד, הפורמולה שנרשמה היא – 

Zhi Ben Fang  (Treat the root formula)
San Qi, Yi Mu Cao, Xu Duan, Dang Shen, Huang Qi, Shan Zhu Yu, Bai Zhu
פורמולה זו מחזקת את הכליות והטחול על מנת להחזיק את הדם בכליו ולשמור על התמציות.

המודיפיקציה שנוספה:  Pu Huang, Wu Ling Zhi  (Shi Xiao San – פורמולת החיוך), Han Lian Cao
אילו הדימום היה רק מעט כבד עם פחות עוויתות אז Xiao Yao Fang  הייתה משמשת כפורמולת בסיס עם מודיפיקציה של   Yi Mu Cao, San Qi, Pu Huang, Wu Ling Zhi

הנקודות שנוספו במהלך הווסת היו: Cv-3, Cv-6  להפחתת עוויתות, שימוש בחום אינפרא אדום על הבטן ומוקסה על Gv-20, Liv-1, Sp-1 ו- St-36  לעידוד החזקת הדם והפסקת דימום.
לאחר הווסת נוספו הנקודות:  Liv-8 – להזנת הכבד והנעת הסטגנציה, Zi Gong Xue  להגברת התנועה ברחם ולטיפול במיומות ונקודות אוזן של הכליות, הטחול ו- Shen Men, יחד עם Gv-20  על מנת לעודד הריון.

לאחר שישה חודשי טיפול הדימום בווסת היה תקין וללא כאבים קשים. לאחר שבדיקות מערביות הראו שהמיומות תחת שליטה, הטיפול התמקד בהכנה לקליטת הריון.  Xiao Yao Fang  נשארה פורמולת הבסיס עם מודיפיקציות לעידוד הריון. המטופלת נכנסה להריון במהירות, אך היה צורך לטפל בחוסר הדם עקב שנים של דימומים מסיביים. נוספו: Shu Di Huang, Gou Qi Zi, Dang Shen, Dan Shen, Zhi Ke, Nu Zhen ZHi, (San Leng, E Zhu, Tao Ren – להמשך טיפול במיומות).
למרבה הצער, כיוון שהמיומות רגישות להורמון האסטרוגן המעודד הריון, הן חזרו לגדול. בששת השבועות הראשונים להריון היו הכתמות דמיות שטופלו בדיקור וצמחים ובחודש החמישי להריון, כאשר המיומות הגיעו לגודל של 6*4 ס"מ, הלחץ הנוסף ברחם גרם לצירי לידה שאיימו על ההריון. המטופלת סבלה מהתכווצויות כואבות לפחות 10 פעמים ביום. צוואר הרחם התרחב והחלו הכתמות דמיות עם קרישי דם. לאחר הערכה מערבית נאמר למטופלת שהיא צריכה להתכונן ללידה מוקדמת ולאפשרות של אובדן העובר. המטופלת פנתה לרפואה הסינית על מנת למנוע לידה טרם עת.
במהלך  ששת השבועות הראשונים להריון ניתנה הפורמולה  An Tai Fang  (פורמולה להגנת העובר):

Sang Ji Sheng,  Xu Duan, Tu Si Zi, Gou Qi Zi, Shan Zhu Yu, Dang Shen, Bai Shao, Bai Zhu
מודיפיקציות:  Sha Yuan Zhi – להזנת Kid ושמירה על ה- Essence, Huang Qi – חיזוק Sp וצ'י למניעת הפלה, Fu Ling עם Shan Yao, Shu Di, Han Lian Cao
לבחילות ויציאות רכות בתחילת ההריון -  Chen Pi, Ma Ya, Wu Wei Zi, Sha Ren (גם מרגיע עובר).
בחודש החמישי עם תחילת הצירים – An Tai Fang  עם מודיפיקציה של מינון גבוה של    Bai Shao ו- Gan Cao (Shan Yao Gan Cao Tang) להפסקת התכווצויות וכאב, Sha Ren (מניע ומזקק את הצ'י מבלי לפגוע בעובר), Suan Zao Ren + Mai Men Dong  להרגעת נפש והזנת יין ושינה רגועה.
כיוון שבהריון, הנקודות היחידות שדוקרו:  Gv-20 ו- Yin Tang יחד עם נקודות אוזן של הטחול, הכליות ו- Shen Men למניעת הפלה (למרות שנקודות של הכליות אינן בשימוש אם יש הימצאות של מיומות, נעשה שימוש בנקודות אוזן של הכליות מפני שמניעת הפלה הייתה העיקר). כמו כן נעשה שימוש בחום אינפרא אדום על Liv-1 ו- Sp-1 למניעת דימום והפלה.
הטיפול בדיקור ובצמחים אפשר לשמור על ההריון ובסופו נולד תינוק בריא.
סיפור מקרה מס' 2 – אנדומטריוזיס

מטופלת בת 28 עם אנדומטריוזיס שקלה כבר לעבור ניתוח לכריתת הרחם על מנת לפתור את הכאבים מהם סבלה. שנתיים קודם לכן היא עברה ניתוח להסרת רקמות אנדומטריוזיס מאתרים רבים בחלל האגן, שלווה בטיפול תרופתי לאורך חודשים רבים. כל הקלה בכאב הייתה לזמן קצר בלבד. הדימום הווסתי היה כבד וכואב, אך היה זה הכאב החד והדוקר שחצה את הבטן והאנוס בזמן הביוץ,  שהתיש אותה במשך 4-5 ימים והיה בלתי נסבל.
המחזור החודשי היה קצר, 25 יום, זרם הדם היה שופע, צבעו אדום טרי ולווה בכאב מכווץ אשר הוטב בחום. בנוסף התלוננה על אנרגיה ירודה בדרך כלל ותחושת קור לעיתים קרובות. הדופק היה דק ומתוח, במיוחד בעמדה השמאלית של הכליות. הלשון הייתה מחורצת וחסרת חיות. 
אופי הכאב הצביע באופן ברור על סטגנציית דם, אך הקונסטיטוציה הבסיסית הייתה חולשת הטחול והכליות. במקרה כזה של אנדומטריוזיס מושרש באופן כה משמעותי, הטיפול המתבקש הוא שבירת הסטאזיס והנעת דם חזקה , אך מפני שהשורש הוא של חוסר זה חייב להיעשות בזהירות תוך כדי שימוש בצמחים השומרים על יאנג הטחול והכליות בו זמנית.

למטופלת לא הייתה כוונה להיכנס להריון והיא הגיעה לעיר רק לעיתים רחוקות, לכן קיבלה פורמולת צמחים אחת למשך כל החודש:

Yin Yang Huo - 12  

Bu Gu Zhi - 12 
Huang Qi - 15 

Ren Shen - 10 

Gui Zhi - 6 

E Zhu - 6 

San Leng - 10 

Tu Bie Chong - 10 

Wu Ling Zhi - 10  

Pu Huang - 10

Yan Hu Suo – 5

דיקור:  Cv-4, Cv-3, St-29, Sp-8, Liv-5, Gb-28  
בחודש הראשון השיפור היה קל בלבד, אל לאחר החודש השני הכאב הוטב ב- 75%. היא המשיכה לקחת את הפורמולה משך חודשיים נוספים עם מינון מופחת של צמחים שוברי סטאזיס דם, והכאב המשיך בנסיגה. המטופלת הפסיקה לקחת את הפורמולה, לאחר שלא הרגישה יותר צורך בה, אך לאחר שני מחזורים הכאב חזר. היה ברור שהסטגנציה לא נפתרה לחלוטין. היא קיבלה מחדש את אותה פורמולת הצמחים, עם תמיכה נוספת ביין ויאנג הכליות והכאב חזר להשתפר.

התוכנית עבורה היא להפסיק בסופו של דבר את נטילת הפורמולה לחלוטין, אך זה ייקח זמן כלשהו עד שיהיה הביטחון שהאנדומטריוזיס נפתרה.
לסיכום
אנדומטריוזיס היא ללא צל של ספק מהמחלות המורכבות ביותר המשפיעות על נערות ונשים, וככל שחולף הזמן יותר נלמד על המחלה והמידע שנצבר מפריך הנחות ישנות. בהסתכלות הסינית אברי ה- Zang המעורבים הם Sp, Liv ו- Kid. כפי שכנראה הבחנתם, השימוש בצמחי מרפא הוא בגדר חובה כאשר ניגשים לטפל באישה עם אנדומטריוזיס, ולמרות שהנעת הדם היא אסטרטגיית הטיפול הדומיננטית ברוב המקרים, חשוב לזכור שלמחלה זו יש יותר מפן אחד ויש להתייחס קודם כל לקונסטיטוציה הבסיסית של האישה, במיוחד כאשר מדובר באי פוריות.
אנדומטריוזיס היא מחלה מסובכת לטיפול בכל מודל שהוא. אך ברגע שהמטופלת מוכנה להתמיד בטיפול ברפואה הסינית משך 6-12 חודשים, התוצאות בדרך כלל מאוד מעודדות.
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· Treatment of infertility with Chinese medicine – Jane Littellton

· Endometriosis, Infertility, & TCM – Bob Flows

· Acupunctura & IVF – Lifang Liang, O.M.D, Ph.D, L.Ac
· Healing with Whole Foods – Paul Pitchford
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· אתר המרכז הרפואי ע"ש חיים שיבא תל- השומר
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