פיברומיאלגיה- ע"י אסף מור .                 קורס אבחנה מבדלת- רפואה סינית ג' קמפוס ברושים- מיכה גליקמן

היבט מערבי:

רקע:

תסמונת פיברומיאלגיה היא שם כולל לקבוצה של הפרעות מתחום  הכאב המוסקולו-סקלטורי.

השם-  פיברומיאלגיה (פיברו- ריקמה, מיאו- שריר, אלגיה- כאב)  מכוון  לתמונת תסמינים אשר מתבטאת בכאב ונוקשות ברקמות חיבור ובשרירים. הכאב והנוקשות יכולים להיות מוגבלים לאזור אחד  (מאופיין יותר אצל גברים) או מפושטים בכל הגוף ( מאופיין יותר אצל נשים) .

 אבחון המחלה בעייתי מכיוון שמחד סימני המחלה דומים מאוד למחלות אחרות ומאידך אין בנמצא כרגע ממצאי מעבדה אבחנתיים ברורים. לאחרונה, נמצא כיוון חדש לאבחנה אשר מסתמך על רגישות מוגברת לכאב אשר ניתנת לצפייה  אצל החולים בתסמונת ע"י סריקה מוחית של   MRI(ע"פ מחקר שפורסם בThe journal of the American College of Rheumatology) אך כיוון זה עדיין בחיתולים ולא בשימוש רב. מצב זה גרם בעבר לתדמית שלילית אצל הלוקים במחלה- עד לגבול הפסיכיאטריה, יצר תסכול גדול וניכור אשר החמירו את התסמינים.
פיברומיאלגיה אשר כונתה בעבר פיברוזיס התגלתה לראשונה באנגליה ובצרפת באמצע המאה ה19. בסוף המאה ה20 הובן שמקור הכאב אינו בדלקת ברקמה ושונתה גישת הטיפול בתסמונת. בשנת 1987 הוגדרה התסמונת כמחלה וכמקור למוגבלות.

 המחלה עדיין נמצאת תחת תחום הראומטולוגיה כנראה מכיוון שהיא מחקה תמונת תסמינים של מחלות ראומטולוגיות אך היא אינה דלקתית, דפורמטיבית או דגנרטיבית. המחלה אינה פסיכולוגית לחלוטין- כלומר היא אינה רק בראשו של החולה אלא ככל הנראה בעלת אתיאולוגיה שאינה ברורה לחלוטין לעיניים המערביות ומשלבת מספר גורמים שונים  אשר נעים בגבול שבין הSUMA – גוף לPSYCHO נפש. 
אפידימולוגיה:

המחלה מופיעה אצל 2%- 4% מהאוכלוסיה, נפוצה פי 10 אצל נשים מאשר אצל גברים, 

90% מהסובלות במחלה הן בין הגילאים 20-55. אחוזי היארעות של המחלה באוכלוסיה עולים עם הגיל.

המחלה נפוצה יותר אצל נשים לבנות מאשר שחורות אך צריך לקחת בחשבון את ההשפעה הסוציו-אקונומית על ההתפנות לעיסוק בעצמך והנגישות לטיפול רפואי. כמו כן יתכן שגברים רבים לוקים בתסמונת אך נוטים פחות להודות בכך.

בחצי מהמיקרים המחלה אירעה לאחר אירוע ספציפי- בדרך כלל סוג של טראומה פיסית או נפשית, לאחר אירוע של הידבקות וירלית או שינויים הורמונאליים חריפים.
 נמצא ש28% מהילדים של החולים בפיברומיאלגיה  לוקים גם כן בתסמונת ולכן אפשר ליחס זאת [image: image1.png]


לנטייה גנטית אך צריך לקחת בחשבון את הנטייה של ילדים לאמץ את דפוסי ההתנהגות של  הוריהם.
פיברומיאלגיה ותסמונת העייפות הכרונית:
המחלה מקושרת בצורה הדוקה לתסמונת העייפות הכרונית (CFS) עקב תמונת סימפטומים דומה. ואכן 75% מהלוקים בCFS יציגו את התסמינים של הפיברומיאלגיה כחלק מתסמיני ה CFS. כמו כן, מאוד אופייני שהתסמונת תופיע  במהלך או לאחר הופעת CFS. מכיוון שקצרה היריעה, אין אני נכנס לעומק נושא ה CFS ואתייחס לתסמונת הפיברומיאלגיה כתחום עצמאי, אך חשוב לזכור שרבים מאוד המקרים (75% כאמור) ששתי התסמונות הללו קשורות זו בזו ומופיעות יחדיו ולכן דרך הטיפול בהן דומה ולרוב- היא אחת.
אבחנה:

האבחנה המערבית כיום למחלה מבוססת על שני קריטריונים: 
1. כאב מוסקולו-סקלטרי מופשט בגוף- לא פחות מ 3 חודשים.
2. רגישות ב 11 מתוך 18 נקודות לחיצה אשר מפוזרות באופן סימטרי בגוף (מיקום גס-GB20,huato-jiaji-C5/C7, GB21, SI13/14, KID25, PC1, LI10, BL53, BL36/37, SP10)
· כאמור, ברבים מהמקרים שני הקריטריונים יתלוו לתמונת תסמינים של CFS.
הלחץ שמופעל על הנקודה צריך להיות שווה ל 4 ק"ג/ס"מ- לחץ השווה ללחץ אשר יגרום לציפורן האצבע להלבין. הלחץ צריך להיות למשך כמה שניות ובצורה מקבילה בשני הצדדים של הגוף. גם אבחנה זו אינה חד משמעית ויש הטוענים שנכונה רק לגבי 80 אחוז מהלוקים במחלה, חולים רבים מציגים כאבים בנקודות נוספות על אלו שצוינו.
הסיבה שפיברומיאלגיה מוגדרת כתסמונת היא שבנוסף לאבחנת הכאב והנוקשות מציגים החולים במחלה תסמינם רבים אחרים שמתלווים למחלה. למרות שלמעשה הרפואה המערבית לא יודעת מדוע הסימנים הללו מלווים את המחלה, היא מכירה בהם כחלק מהמחלה.
(ההגדרות הן ע"פ ראייה מערבית אך לכל קבוצה הוספתי מקבילות סיניות פשטניות)
· 90-100% מהלוקים יציגו כאב כללי ב4 הגפות, עייפות ונוקשות שרירים, שלושתם מוחמרים בבוקר. הכאב אשר מוגדר ע"י רבים מהחולים כ"גפיים אשר יצוקות בבטון" הוא בד"כ עמוק, חד, דוקר או שורף. העייפות נעה מחולשה כללית ועד חוסר יכולת לקום מהמיטה. אצל גברים הסובלים יש סיכוי גדול לפתח כאב בשרירי הפנים בלבד או באיזור הכתף והכאב יתואר כפתאומי וחד.(DAMP HEAT, QI STG)
· רוב החולים יסבלו מדיכאון מינורי ואו מצבי STRESS (לחץ) אשר יחמירו את תמונת התסמינים הפיזית. 
   (QI STG/ BLD XU)
· 70-90% יסבלו מאחת או יותר מהתופעות של: בעיות שינה (שינה קלה ויקיצה מוקדמת), כאבי ראש, רגליים נפוחות (או רק תחושת נפיחות), תחושת נימול או דגדוג, קושי בריכוז, סחרחורות (בד"כ תנוחתיות), פוטו פוביה, רגישות לריחות או טעמים, לחץ, דיסמנוריאה  (ולפעמים אנדומטריוזיס), פה יבש.(YIN/ BLD XU LIV/HT, DAMP)
· 50-70% יסבלו מאחת או יותר מהתופעות של: IBS, ראייה מטושטשת (עיוורון לילה), תנודתיות במצב הרוח, פלפיטציות, קור בקצוות, אלרגיות, מוקוס ביציאות.(QI STG ,YANG XU , HT QI XU, XUE XU, DAMP)
· 15-50% יסבלו מאחת או יותר מהתופעות של: RLS, התכווצויות בשרירים, גירוי בעור, בעיות בשמיעה, הזעות לילה, בעיות נשימה( אסטמה או נזלת אלרגית) , מערכת חיסון חלשה, כאבי TMJ, דחיפות ותכיפות במתן שתן.
(KID YANG XU, WEI QI XU ,QI STG,)

· 15% ומטה יסבלו מדיכאון מדיכאון מג'ורי- קליני.
חשוב לזכור שמכיוון שאין בדיקות מעבדה שיכולות לאשש בוודאות אבחנה זו- נכון לבצע אבחנה מבדלת שתשלול מחלות אחרות כגון- מחלות פרקים לסוגיהן, דלקות שרירים ומחלות זיהומיות אחרות כמו מחלת LYME (מחלה זיהומית שנגרמת על-ידי חיידק טפיל מסוג ספירוכטה  המועבר דרך עקיצת קרצייה, מתבטאת בפריחה בעור, מחושי שרירים, חום, ולעיתים דלקת מפרקים ודלקת הלב.) כמו כן נמצא קשר בין חולים בHEPATITIS C  לבין תסמונת פיברומיאלגיה.

בנוסף נכון לבצע אבחנה פסיכיאטרית לאבחון דיכאון מג'ורי (קליני) מכיוון שאחת מהתופעות הנוירולוגיות של דיכאון היא רגישות מוגברת לכאב. צריך להבדיל סוג דיכאון זה מאלו אשר יכולים להימצא כמתלווים לפיברומיאלגיה או CFS ונובעים מהם.
פרוגנוזה:

אבחון המחלה נמשך בד"כ לאורך שנים רבות, רק לעיתים המחלה מתפתחת בצורה פתאומית וחדה. רוב החולים יפתחו את המחלה בצורה הדרגתית לאורך שנים עד החלמה מלאה.

 70-80% מהחולים יחלימו ויחזרו לתפקוד נורמאלי בתום המחלה. אצל האחרים ההתקדמות תהה יותר איטית והם יסבלו מרמות שונות של מוגבלויות, אחוזים מעטים יתדרדרו למצב של ריתוק למיטה למשך זמן רב. תוחלת החיים של חולי פיברומיאלגיה אינה קצרה יותר משל בריאים והיא אינה כמו של חולים במחלות ריאומטיות אחרות.
טיפול מערבי:

מכיוון שלא ברורה מה היא הסיבה למחלה- הגישה הטיפולית המערבית למחלה היא בעיקרון סימפטומאטית, המחלה מערבת סוגים רבים של סימפטומים ולכן טווח התרופות הוא רחב.

· תרופות אנטי דכאוניות (SSRI’S & TRICYCLICS)– לטיפול בבעיות השינה, מצבי הרוח והדיכאון.
· תרופות נוגדות דלקת- מכיוון שאין עדות לדלקת, תרופות נוגדות דלקת לא משפיעות בצורה משמעותית על הכאב אך נמצא ששילוב של תרופות NSAIDS יחד עם תרופות טריציקליות- ELATROL,MARONIL-מעלה את האפקטיביות שלהן. תרופות סטראודליות גם כן אינן משפיעות על עוצמת הכאב.
· תרופות אנלגטיות-  acetaminophen, tramadol-בשילוב מסויים יכולות להשפיע על עוצמת הכאב.
· נקודות הכאב מטופלות לעיתים בזריקות מקומיות של לידוקאין.
לכל סוג של תרופות ישנן את תופעות הלוואי שלו החל מהקלות כגון בעיות עיכול, יובש בפה, ירידה בלחץ דם (טריציקליות), גירוי בעור, ירידה בלבידו והשמנה (אנטי דכאוניות) ועד תופעות חמורות של תלות והתמכרות (כולן), פגיעה במערכת העיכול(NSAIDS), פגיעה בכבד ובכליות (אנלגטיות,NSAIDS) ולכן שימוש ארוך טווח אינו מומלץ.
חלק חשוב מצורת הטיפול המוצעת ע"י הרפואה המערבית הוא התחום ההתנהגותי כגון:

· לימוד המחלה- תהליך חשוב בריפוי פיברו' וCFS הוא הבנת המחלה ולימוד הדרכים להקלה על התסמינים. עצם האבחנה במחלה מקילה במידת מה על התסמינים, הן הפיזיים והן הנפשיים. רוב החולים מרגישים הקלה לגלות שזוהי מחלה אמיתית ולא בעיה פסיכולוגית, במקרים רבים אף עוצמת הכאב פוחתת לאחר האבחנה. בנוסף מקלה על החולים ההבנה שהמחלה אינה מסוכנת והכאב אינו מעיד על תהליך דלקתי/ גידולי/ דפורמטיבי וכו' ושהמחלה היא לרוב תהליך זמני (ארוך אומנם אבל עדיין זמני)
· לימוד שיטות הרפיה-  מדיטציה, יוגה, דימיון מודרך, ביופידבק, טאי צ'י- צ'י קונג- ע"מ להתמודד עם מצב ה STRESS והשלכותיו
· לימוד הרגלים מקלים- תזונה, מנוחה, הרגלי תעסוקה, הרגלי שינה, כריות ומזרנים מתאימים, מניעת אלכוהול.
· קבוצות תמיכה.
· פעילות גופנית מתונה.
כיום נוטה הרפואה המערבית להפנות את המטופלים לטיפולים משלימים כגון:

· טיפולים משלימים/ טיפולים מנואלים: עיסויים, טיפולי מגע, דיקור, היפנוזה, ים המלח.
ראייה סינית
כללי:
פיברומיאלגיה נכללת בקבוצת המחלות המכונות בספרות הסינית: JI BI:

JI-מגבלה/ ליקוי או חסימה, BI- שרירים.
התופעה הופיעה בעבר במקורות הסינים תחת ההגדרה- נאורוסטניה (ע"פ ד"ר ניר אמיר במאמר מאתר תמורות)
שאר התופעות הנלוות למחלה מתוארות כל אחת תחת קטגוריה אחרת אשר היא עולם ומלואה ולה שיטות טיפול שלמות משלה: השלוש העיקריות יהיו: 
XU LAO – מצבי חוסר- כרונים ( FATIGUE ), YU ZHENG- מצבי סטגנציה, SHI MIAN- אינסומניה / בעיות שינה.
ההיבט המלא כאמור על תסמונת הפיברומיאלגיה יהיה שילוב של כל המצבים הללו.
המשפט המפורסם על כאב:
" אם יש זרימה חלקה- אין כאב ,     אם יש כאב- אין זרימה"

נותן לנו נקודת מבט ראשונה על הבחינה הסינית את התסמונת.

כידוע חוסר תנועה של QI גורם לכאב, חוסר תנועה נגרם מאחת משתי הסיבות - 
האחד- משהו אשר חוסם את התנועה החלקה של הQI והדם (פתוגן- DAMP או סטגנציה- QI/XUE )

והשני- חולשה- של QI ודם או חוסר YANG אשר מונעים תנועה חלקה בגוף. 
כל אחת מהסיבות יכולה להוביל לשניה.

לפיכך לאורך כל האבחנות בהמשך העבודה- מקור הכאב הוא תקיעות ה QI והסינדרומים יהיו הסיבות לתקיעות.

אבחנה ע"פ איברים:

כשאנו מדברים על תנועה חלקה והרמונית אנו כמובן עוסקים באלמנט העץ והכבד בפרט וכשאנו מדברים על יצור POST HEAVEN QI  או על היווצרות DAMP אנו כמובן עוסקים באלמנט האדמה ובטחול.

בבסיס הראייה אנו רואים את הסיבה לתסמונת הפיברומיאלגיה נעוצה בחוסר איזון בתוך אלמנט העץ והאדמה- חוסר איזון בכבד ובטחול, לא מדובר רק בחוסר איזון ביניהם אלא גם בחוסר איזון בכל איבר ואיבר וההשלכות שלו. בחיבור בין השנים נראה את חוסרי האיזון בדם. פגיעה בכליות ובריאות תהה תוצר של אחד מהם או שניהם.
 חוסר איזון בכבד  יתבטא בעיקר בתקיעות ,ינבע מרגשות מודחקים, מחולשה של דם שלא מזין אותו ומחוסר YIN  או YANG אשר יגרמו לחוסר הזנה וחום או חוסר תנועה וקור בהתאמה. 

ההתבטאויות של תקיעות הכבד יהיו באיזור הסרעפת, כלוב הצלעות, חזה, תחושת מלאות ונפיחות, כאב בגידים ורצועות (דרך הקשר ל GB), כאבי ראש, שינויים במצבי רוח, PMS, דיסמנוריאה ודיכאון.
· תקיעות בכבד יכולה לגרום לחום- חום מלא (LIV FIRE) או חום ריק שעולה למעלה (YANG RISING)
· חום בכבד יכול להשפיע ולפלוש לאיברים אחרי- קיבה, לב, ריאות, יכול לגרום לליחת חום כשיש חולשת טחול ולרדת למחמם התחתון.
· חום מייבש את הנוזלים וגורם לחולשת דם, יכול ליבש את הפתחים העליונים ויכול להחליש את הYIN של הכליות.
· סטגנציה של הכבד יכולה לגרום לסטגנציה של דם אשר תתבטא בכאבים ממוקדים בגוף.
 חוסר איזון של הטחול יתבטא בעיקר בחולשה, ינבע בעיקר מתזונה לקויה, רגשות אובססיביים, מעט מדי פעילות גופנית, תרופות קרות ולחות חיצונית או גפ"ח כלוא בגוף אשר מכלה את הQI. חולשה של הטחול יכולה לנבוע גם מפלישה של כבד עצבני.
ההתבטאויות של חולשת טחול יהיו- עייפות, חולשה, תיאבון לקוי, יציאות רכות. הצטברויות של לחות יתבטאו בגניטליה, ביציאות, בליחה בריאות או בפתחים העליונים ובלחות אשר נכנסת בין העור לשרירים וחוסמת את תנועת הQI במרידיאנים..

· חולשת טחול יכולה להוביל לחולשת WEI QI ולחשיפה לגפ"חים.
· חולשה של טחול תגרום לחולשת דם ולפיכך לחושה של הכבד והלב.
· חולשה של דם יכולה להוביל לחושה של YIN שיכולה להוביל להיווצרות חום ריק ולעלייה של רוח פנימית.
· חולשה כרונית של טחול יכולה להוביל בסופו של דבר להיחלשות הכליות בכל אחד מהאספקטים- YIN/YANG/JING.
· חולשה של YANG הכליות יכול להוביל לחדירה של קור לאיברים ולמרידיאנים.
· קור יכול להוביל לתקיעות של דם ולכאבים בכל הגוף.
· חולשה של YANG הטחול והכליות יכול להוביל לפגיעה במטבוליזם של הנוזלים בגוף ולהיווצרות בצקות.
· חולשת כליות יכולה לגרום לחולשת WEI QI.
חוסר איזון בלב ובכליות יתבטא בעיקר בסימפטומים נפשיים, רגשיים או כאלו הקשורים לשינה ועייפות(יחד עם הקשר לטחול). הפגיעה בלב ובכליות תנבע כתוצאה מהפגיעה בטחול ובתפקודיו ותהה קשורה בעיקר לפגיעה בדם.
תסמונת העייפות הכרונית תהה בחלק גדול מהמקרים השלב הקודם לפיברומיאלגיה. כל אחת משלוש הגישות 
המקובלות לCFS- פתוגן תקוע, חום חבוי או חום בשכבת ה SHAO YANG / רמת ה QI (GB) יכולות להוות גורם לפגיעה ב: 

· טחול ולגרום לפיכך ל QI XU  ול DAMP HEAT.
· כבד ולגרום לפיכך ל QI STG  ואו XUE STS

· כליות ולגרום ל YIN / YANG / JING XU

· פגיעה ב WEI QI.

אבחנה ע"פ סינדרומים:
במקורות ניתן למצוא גישות שונות של אבחנה מבדלת החל מסינדרומים הפשטניים ביותר(QI XU) וכלה בסינדרומים מעורבים ומורכבים (SP Qi and YIN & YANG Def with Empty Heat and Liv Qi Stg). החלטתי לפיכך בדרך האמצע ובסינדרומים מוכרים:
· LIV INV SP(LIV QI STG + SP QI XU) – הסינדרום בבסיס כל הדיסהרמוניות.
3 הסינדרומים הנילווים:
· DAMP HEAT IN THE MUSCLES (& phlegm nodulation)
· QI AND XUE XU
· XUE STS

3 סינדרומים אשר יכולים להתפתח ברקע של התסמונת וליצר תסמינים נוספים
· KID YIN XU (liv & ht) 
· KID & SP YANG XU
· WEI QI XU))
LIVER INVADING SPLEEN
סימפטומים עיקריים: כאבים בגפיים- כאבים  מופשטים, עמומים, יכולים לנוע, לפעמים קור בקצוות, מוקלים בתנועה. חוסר שקט, חוסר נוחות, לחץ וכאב בבטן, כאב בהיפוכונדריום, שלשולים ועצירות לסירוגין, גזים, עייפות.  
כשהכבד דומיננטי- שינויים במצב רוח, דיכאון, עצירות, גללי עיזים, PMS, דיסמנוריאה.

לשון: סגולה/ אדומה בצדדים, ורידים סגולים מתחת ללשון, דופק: מיתרי.

כשהטחול חלש  יותר- עייפות, חולשה, יציאות רכות, חוסר תיאבון, תחושת מלאות, דימום מחזור כבד,  
לשון: חיוורת , תפוחה, חיפוי לבן דק. דופק: חלש, עדין. 

· סינדרום זה הוא הבסיס לכל האחרים ויבוא בד"כ ברקע של שאר הסינדרומים, למעשה אין כאן התבטאויות ספציפיות של הכאב- אלו יבואו לידי ביטוי בסינדרומים הבאים.
· מקור הכאב הוא בכל הסימפטומים- זה והבאים הוא התקיעות של ה QI במרידיאנים.
עיקרון טיפול: חיזוק הטחול ופיזור הכבד.

דיקור:LIV14,LIV13,LIV3,GB34,CV6, CV12, ST36, SP6,TW6,PC6,BL18/20/21
צמחים:XIAO YAO SAN 
DAMP HEAT IN THE MUSCLES
סימפטומים עיקריים: גפיים כואבות, חמות, נפוחות ואדומות, כבדות, פצעי עור- חמים, אדומים, מפרישים,

יציאות רכות או שילשול, יציאות מסריחות, כהות/ ירוקות/ צהוב חיוור, תחושת בערה באנוס, דימום בצואה,  תחושת חום, שתן כהה מסריח, דם בשתן , הפרשות וואגינליות צהובות מסריחות, כאב, חום או גרד בגניטליה.

לשון: חיפוי עבה, צהוב, דביק. דופק: מתגלגל ומהיר.
· הלחות החמה מופיעה כמעט אצל כל החולים, יכולה להופיע כעיקר הסימפטומים או רק ברקע של סינדרום אחר, יכולה להופיע בחלק מהמחממים או בכולם, יכולה לעבור מאיזור לאיזור.
· ההתבטאויות יכולות לנטות יותר לכיוון החום או יותר לכיוון הלחות.
·  לחות חמה היא פתוגן קשה ועיקש ומצריכה טיפול ממוקד.
· כאמור הלחות יכולה להיות אחת הסיבות לתקיעות ה Qi בגפיים ולפיכך לגרום לכאבים, כשהלחות תהה דומיננטית הגפיים ירגישו או יהיו באמת חמות יותר, כבדות והרבה פעמים העור יהיה שמנוני.
PHLEGM NODULATION- דפוס אשר מתייחס להצטברויות ליחה בנודולות- קשריות לימפה נפוחות, גושים בחזה או במקומות אחרים בגוף.
דפוס זה מצטרף לסינדרומים אחרים ( ובד"כ מקשה עליהם), הוא נובע בד"כ מהלחות החמה בתוספת של סטגנציה של נוזלים שנובעת מתקיעות QI.

עיקרון טיפול:חיזוק הטחול, סילוק לחות, סילוק החום, הנעת QI/חיזוק YANG (זהירות עם החום)

דיקור:SP9,GB34,CV9,CV3,ST28,ST40,BL22,BL20,SP3,SP6,ST36,LIV2,LIV3
צמחים:
BAN XIA XIE XIN TANG- לחום ולחות ב ST.


SI MIAO SAN- ללחות חמה במחמם תחתון.


BA ZHENG SAN- ללחות חמה  בBL
QI AND XUE XU (SP & HT)
סימפטומים עיקרים: כאבים: עמומים, כיווצי שרירים, נימול, מוקלים במנוחה, חולשה. חיוורון, חולשה, עייפות, סחרחורות, ראייה מטושטשת, פלפיטציות כאבי ראש עמומים, מחזור דל (מקדים/ מאחר),דיסמנוריאה, P.M.S, אמנוריאה,  יציאות רכות/ עצירות.הפרעות ריכוז, בעיות זיכרון, דיכאון, חרדות. 
לשון: חיוורת, יבשה, דקה/ תפוחה, סמנ"ש. דופק: דק מחוספס, חלש, ריק.

· זהו הסינדרום הנפוץ ביותר אחרי הלחות והסטגנציה (כאמור 70% לערך), נובע מחולשה של SP, LIV & HT.
עיקרון טיפול- חיזוק הטחול והלב, חיזוק והזנת הדם. 

דיקור: SP3,ST36,SP6,SP10,LIV8,HT7,BL17/18/19/20,CV(LU7+KID6)CV4/12/14
צמחים:GUI PI TANG- שיקום הSP והזנת ה HT

ZHI GAN CAO TANG- לאיזון הHT qi/xue, והסדרת הדופק


BA ZHEN TANG- 8 האוצרות, למטופל בחוסר, לא בעודף ( סטג', לחות, חום)

XUE STASIS
סימפטומים עיקריים: כאבים: חדים, דוקרים, ממוקדים, כאב לא זז, מוחמר בד"כ בערב.חזות סגלגלה ( פנים, שפתיים, ציפורניים), ורידים סגולים ברורים, מחזור: כאבים חדים לפני תחילת הדימום, גושים גדולים. 
לשון: סגולה, נוקשה, נקודות סגולות. דופק: מיתרי.

· סינדרום זה בד"כ מצטרף לאחרים ומקשה יותר את הטיפול.
עיקרון טיפול- הנעת QI ודם, הפסקת הכאב.
דיקור: SP10,BL17,CV6, LIV3,LI4,ST36,LI10,SP6,CV4
        בנוסף- פתיחה של CHONG(SP4+PC6) + נקודות על המרידיאן: , ST30, KID14
צמחים: XUE FU ZHU YU TANG-מניעה דם, LIV QI, פותחת תעלות.


SHEN TONG ZHU YU TANG- וריאציה עם דגש על כאב


 DAN SHEN YIN - לדגש על כאבים בחזה מ XUE STS.
KID YIN XU
סימפטומים עיקריים: חיוורון עם סומק, הפרעות שינה, סחרחורות, זיכרון חלש, יובש בגרון ובפה, שיעול יבש, כאב עמום בגב תחתון, אמנוריאה, טיניטוס, עצירות.

עם EMPTY HEAT: תחושת חום בערב, הזעה ב 5 כפות, פנים אדומות, חוסר שקט.

עם LIV YIN XU- יובש בעיניים, HA בוורטקס/ טמפורלי, נטייה לכעס.
עם HT YIN XU- פלפיטציות, אינסומניה, יותר הזעות לילה, שתן עכור. 

לשון: אדומה, יבשה, ללא חיפוי/ חיפוי יבש, נקודות אדומות. דופק: מהיר, דק, צף, ריק.

· יכול לבוא בשילוב עם חוסר QI או עם סטגנציה וכאב.
· נובע בד"כ מהחמרה של חוסר דם שנובע מחולשה של SP & LIV.
· נפוץ יותר אצל נשים לקראת גיל המעבר.
עיקרון טיפול: חיזוק הכליות, חיזוק הYIN, סילוק חום. 

דיקור: KID3,BL23,CV(LU7+KID6)CV4,CV14,KID2,HT5/6,LIV8,BL15/17/18,SP6,

LIV8,BL18,HT7,CV15,KID25
צמחים:LI WEI DI HUANG WAN/ZHI BAI DI HUANG WAN-כשיש יותר חום ריק.


ZUO GUI YIN- לחוסר YIN בכליות.

KID&SP YANG XU
סימפטומים עיקריים: קור, עייפות, חולשה, שילשול בוקר / יציאות רכות, שתן בהיר דחוף ותכוף, כאב גב תחתון/ קור בגב תחתון וברכיים, ירידה בליבידו, חוסר חשק לדבר, בצקות. 
לשון: תפוחה, חיוורת, רטובה, אפשרי חיפוי דק לבן. דופק: איטי, עמוק, חלש.
· יכול לבוא בשילוב עם חוסר QI או עם סטגנציה וכאב.
· יכול להוביל לפגיעה בJING- סחרחורות, כאבי ראש עמומים, ספרמטוריאה.
עיקרון טיפול: חיזוק הכליות, חיזוק הטחול, להחיות את ה YANG.

דיקור: KID3,KID7,SP2/3,SP6,CV4,ST36,BL20/21/23,GV4,GB39,BL11,GV20,
צמחים: YOU GUI YIN- חולשת KID YANG

YOU GUI WAN- חולשת YANG עם חוסר JING.
· מוקסה: על מחטים, BOX על הבטן/ גב תחתון.
WEI QI XU
סימפטומים עיקריים: נטייה לחלות בקלות במחלות רוח, אלרגיות, נזלת כרונית, אסטמה אלרגית.

· סינדרום זה יגרם מפגיעה בטחול וביצור ה POST HEAVEN QI או כתוצאה מפגיעה בכליות (בעיקר KID YANG) או כתוצאה מחולשה מולדת בכליות ובריאות-  על אף שלא נראה סימנים סיסטמים אחרים.
· הסימפטומים יתלוו לסינדרום אחר.
עיקרון טיפול- ע"פ הסינדרום בבסיס, חיזוק KID & LU WEI QI .

דיקור: GV4,KID6,CV4,KID25,KID27,LU9,BL13,BL23,CV17
צמחים:YU PING FENG SAN 

תוספות:

· שתי נקודות נוספות שיכולות להועיל בכל הסינדרומים הן:

GB34- ים, אדמה, מפגש הרצועות והגידים- עיקרית לטיפול בכאב/ חולשה או כל סימפטום אחר ברקמות חיבור.
SP21- נק' חיבור של כל מרידיאני החיבור- בעלת השפעה חזקה על כל הגוף- כאבים/ בצקות וכו'

· טיפול נוסף בדיקור הוא ע"פ נקודות AH SHI כתוספת לטיפול ע"פ סינדרומים או כחלק מטיפול ע"פ פרוטוקול של מרידיאני ה TMM.
· טיפול באינסומניה הוא חשוב ומשמעותי ואין להשאיר אותו בצד. כל עוד לא תטופל הנקודה הזאת, המטופל ימשיך להרגיש עייף והסימפטומים כמעט ולא ישתפרו. השינה חשובה מאוד הן לטחול והן לכבד מבחינת האיזון הפנימי. יש לשים לב שמטופלים רבים- בעיקר כאלו שסובלים גם מ CFS יתארו עייפות שלא משתפרת ואף מחריפה לאחר שינה- זהו סימן לשינה לא משמעותית אשר מחייבת טיפול.
· ע"פ הראייה של חמשת האלמנטים אנו יכולים לתאר את החוסר איזון הבא לידי ביטוי בתסמונת הפיברומיאלגיה כחוסר איזון בתוך ובין אלמנט האדמה והעץ. 
· אלמנט האדמה מייצג את הבסיס, החומר שממנו אנו עשויים, הוא גם זה המאפשר לנו לייצר כל פעולה ומעשה, הוא הציר המאפשר את השינוי אצל כל אחד וזה אשר נותן לו את הביטחון לעשות זאת- הוא אשר בא לידי ביטוי בFLESH בגוף- הבשר או ב FORM- הדמות של האדם. האדמה מתבטאת בגוף בשרירים.

אלמנט העץ הוא הפוטנציאל, הוא התנועה, הכוח לצמוח וליצור. העץ הוא הכוח לממש את היעוד של כל אחד, הוא האפשרות להתקדם קדימה, לצמוח ממש כמו הצמח שעולה כלפי מעלה על מנת להשיג את האור והחמצן. העץ הוא החוזק והגמישות זה שמאזן את האדמה, מפרה אותה ונותן לה חיים. הוא מתבטא ביכולת התנועה בגוף- הגידים והרצועות.
חוסר איזון בין האלמנטים הוא המתח בין היציבות לתנועה, בין בסיס לפוטנציאל, בין ההחזקה לצמיחה, בין הכאן ועכשיו לבין הרצונות והחלומות. כשהאדמה אינה פורה העץ יתייבש ויתקשה- לא יהיה מה שיאפשר לעץ את התנועה- העץ יתקע ותיעצר צמיחתו. כשהעץ ישאב מהאדמה את כל מה שיש לה לתת- האדמה תחלש ותהפוך ביצתית. את חוסר האיזון בין העץ לאדמה ניתן לפרש גם כאיבוד האיזון בין היציבות היומיומית לבין היכולת להתפתח, חוסר איזון זה  יגרום למתח שיתבטא בכאב.

טיפול אפשרי הוא באיזון האלמנטים:

נקודות האדמה על העץ- LIV3, GB34     נקודות העץ על האדמה-SP1, ST43.

שיאצו
ע"פ מחקר אשר פורסם ב JORNAL OF CLINICAL RHEUMATOLOGY, טיפול בעיסוי משמעותי יותר מאשר טיפול בהרפייה. מטופלים שטופלו בשיטות עיסוי מדווחים על שיפור משמעותי יותר ברמת הכאב וביכולות השינה. 
הטיפול בשיאצו כמתבסס על אבחנת הגוף יכול לתת תפוקות משמעותיות מאוד.

 אבחנת הגוף מאפשרת לנו לחוש את חסרי האיזון שלא תמיד ניתן לאבחן בתשאול לבד.

היכולת לתת את הדעת על מצב המרידיאנים ולחוש את הכאב המקומי נותנת לנו כמובן תמונה אבחנתית מדויקת יותר. כמובן ששאר אבחנות המגע בגוף- הארה / גב כדוגמא, מוסיפות לנו מידע חשוב ממש כמו אבחנות הדופק והלשון אבל לטעמי, אבחנת המרידיאנים היא הכוח האמיתי בשיטה זו.

טיפול שיאצו צריך שיכלול:

· עבודה על עידוד התנועה- שיטות כמו רוקינג, רולינג ועוד טכניקות טווינא מניעות.

· שחרור אזורים חסומים פוטנציאלים- מפרקים קטנים וגדולים- דגש על אגן וכתפיים.

· שחרור אזורי עודף- ע"פ אבחנת הגוף.

· עבודה על נק' הKYO לאורך המרידיאנים הפגועים בפרט וע"פ איזורים בכלל.
מאחר שהטיפול חייב להיות עדין- שכן החולים נוטים לסבול מכאב, אני סבור שהטכניקה המשמעותית והנכונה ביותר בטיפול השיאצו היא העבודה דרך נק' ה KYO.

· חשוב לציין שישנן עדויות למטופלים שהמגע הפיזי עורר אצלם תגובה הפוכה-הגברת הכאב והתפיסות בגוף.

סיכום
בשורה ממש לסובלים מפיברומיאלגיה- בכוח הרפואה הסינית לתת מענה אמיתי- מקיף ורחב לסבלם היומיומי.

הטיפול בתסמונת חייב לכלול לטעמי את מכלול הכלים שיש בידינו להציע ע"מ לטפל בענף יחד עם השורש שכן הסימפטומים מקשים מאוד על תפקוד יום יומי בסיסי. הטיפול צריך להתייחס לסילוק העודפים, חיזוק החוסרים והקלה על הסימפטומים. חשוב לשתף את החולה במהלך הטיפול ולהדגיש שהפרוגנוזה מאוד ארוכה אך להבדיל, בידינו להקל על הדרך בצורה שלא תפגע בו עוד יותר. 
שמחתי להעמיק בנושא זה שכן התחומים בהם הרפואה הקונבנציונאלית  מפספסת באבחנה ובראיית החולה ונשארת חסרת אונים מבחינת המענה הרפואי, הם אלו שמניעים אותי כל פעם מחדש לבחור בתחום זה שלנו.
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