
 

 

 ا یالژ یبروم یف 

 

 ا ی الژ ی بروم ی ف   ی اجمال   ی بررس 

و باعث     گذارد  یم  ری همبند تأث ی همبند از جمله بافت ها ی از اختلالات است که بر بافت ها ی گروه ایالژیبروم یف

کنند( و تاندون   ی استخوان ها را به هم متصل م یکه انتها  یسخت بافت یها، رباط ها )نوارها چهیماه درد مزمن

  ی مزمن است که باعث درد عضلان ی ماریب ک ی نی. امیشود. ( میکند ها را به استخوان ها متصل   چهیماه ها )که

 میشود.  بدن  یاز نواح یار یدر بس د یشد  تی( و حساس " یالژ یم"گسترده )معروف به

سردرد   ،ی نظیر اختلالات و همین طور    کنند  ی را تجربه م  کافی  خواب  علارغم  ،یخستگ  زین ماران یاز ب یاریبس

 و اضطراب.   ی مانند افسردگ ی و اختلالات خلق

 . ستیمشخص ن  ایالژیبرومیف  نهیو درمان به ص یتشخ علت، مداوم قاتی با وجود تحق

 . دهد  ی قرار م ری تحت تاث یسالگ  20درصد از افراد را تا سن  2حدود  ای الژیبرومیمتحده، ف الاتیا در

 تر از مردان است.  عیسال در زنان شا  55تا  20 ن یدر زنان ب درد 

 

 

 ا ی الژ ی بروم ی علل ف 

استرس( ممکن است   ای ب،ی مختلف )مانند عفونت، آس  یعاطف  ای یک یزیناشناخته است. عوامل ف ایالژیبرومیعلت ف

 .  کنند   یرا گزارش م  طولانی   مزمن  دردسابقه  مارانیاز ب یار یعلائم نقش داشته باشد، اگرچه بس جاد یدر ا

  کی دردناک مختلف تحر ی از حد توسط محرک ها ش یها و تاندون ها ب چه یماه ا، یالژیبرومیافراد مبتلا به ف در

 شوند.  یم

 . "یمرکز تیحساس "به نام  ی ا دهیدرد است، پد  د یدرک شد  لی به دل نیشود که ا ی م تصور 

 ر یپذ  کیشوند، از جمله سندرم روده تحر جادی ا یمرکز  تیحساس  جه ی ممکن است در نت زین ط یشرا ریسا

سردرد مزمن؛ درد مزمن لگن و مثانه؛ و درد مزمن   (،CFSمزمن ) ی(؛ سندرم خستگ ریپذ ک ی )سندرم روده تحر

 فک و صورت. 



 

 

  نیمحتمل تر وجود ندارد  ی در برخ ی مرکز تیحساس  جاد یا ییچرا ای یچگونگ  یمورد توافق برا  یکل  حیتوض چیه

داشتن احساس درد   مستعد  از افراد ی که برخ ی معن نی وجود دارد، به ا  یکیجزء ژنت  ک یدهد که  ی نشان م ه ینظر

توسعه   ی برا ی شتریب شانس هستند  ایالژیبرومی برادرشان مبتلا به ف ا یخواهر  ای نیکه والد   یهستند. افراد د یشد 

  یماریب ا ی میلا یماریب مختلف، از جمله عفونت )به عنوان مثال، ی موارد، عوامل استرس زا ی آن دارند. در برخ

  لوپوس  (.کیستمی س  ای د یروماتوئ  تیکه شامل التهاب مفاصل هستند )مانند آرتر  ییها ی ماری(، بیروس یو

 شودی م  یماریب نی ا جاد یکه باعث ا رسد ی اختلالات خواب به نظر م ای  ،یعاطف ای ی (، ضربه جسمتماتوزیار

 

 

 ا ی الژ ی بروم ی علائم ف 

 و بافت نرم  ی عضلان درد 

 (، مزمن و مداوم است. "پراکنده" ایدرد گسترده ) ا یالژیبرومیف ه یعلامت اول 

  ینواح ن یدر ا  یقابل مشاهده ا  یگونه ناهنجار چیشود، اما ه ی نرم احساس م یدرد در عضلات و بافت ها  اگرچه

 وجود ندارد. 

 ممکن است مارانی شود. ب فیضربان توص ایسوزش  ، ی، سفتیعضلان قیممکن است به صورت درد عم درد 

. هر چند  د یکن رمعمول یغ دن«یاحساس »خز ایسوزن سوزن شدن  ،یحس یدر بازوها و پاها احساس ب نیهمچن

 شود، مانند  یم د یتشد  یخاص ط یوجود دارد، شدت آن متفاوت است و با شرا  شهیهم یعضلان  درد یدرجه ا

 مرطوب.   ا یسرد  ط یقرار گرفتن در معرض شرا  ای، فعالیت بدنی شدید  ف،یاسترس، خواب ضع ای اضطراب

آنفولانزا   شهیکنند هم ی که احساس م  توسط بیماران ابراز شود که صورت ا نیبه اممکن است    یعضلان  علائم

 دارند.

  یمناطق متعدد تینها در  و با گذشت زمانشانه ها،   ا یاغلب گردن و محدود،  خاص ی ممکن است به نواح درد 

 .  نهیس  واره یبازوها و پاها و د کمر،  گردن، وسط و  هیدرد در ناح مارانیو اکثر ب  شوند ی م ر یدرگ

 

 

 



 

 

 علائم درد  ریسا

 علائم مرتبط با درد هستند، از جمله:  ریسا ر یاغلب تحت تأث  ایالژیبرومیمبتلا به ف مارانیب

 ی(، از جمله درد مکرر شکم و دوره هاIBS)  ریپذ  کی علائم سندرم روده تحر گرنی مکرر، از جمله م  یسردردها

  هر دو ای بوستی اسهال،

معمولاً بدون   فرکانس و  یادرار  ی ها تیسندرم مثانه دردناک، که در آن درد مثانه و فور/ینینابیب تیستیس 

 عفونت وجود دارد 

 حرکت فک باشد.  تیتواند شامل محدود  ی( که مTMJ) یفک  یجگاهیسندرم مفصل گ

فک در   ا یبستن دهان. درد در عضلات صورت  ایباز کردن   نیآمدن صدا در ح  رونیب ایتکان خوردن  یصدا

 سردرد  ایاطراف گوش؛  ای داخل

 

 

 و اختلالات خواب   ی خستگ 

  یرعادیغ خواب دهد. اکثر مردم از ی رخ م ایالژیبروم یدرصد افراد مبتلا به ف 90از  شیمداوم در ب  یخستگ 

از   زیشدن ن داریپس از ب یطول شب، و احساس خستگ  در شدن مکرر داریسبک،. مشکلات به خواب رفتن، ب

 هستند.  جیمشکلات را

چند لحظه متوقف   ی که تنفس فرد برا ی داشته باشند )زمان ز یممکن است آپنه خواب ن  ایالژیبرومیمبتلا به ف افراد

 حرکت دادن پاها وجود دارد(.   ی برا ی کنترل  رقابلیغ لی که م ی قرار )زمان یب یسندرم پاها ایخواب(  هنگام شود

 

 ص ی تشخ 

 وجود دارد.   ک یرابطه نزد ز ی( نCFSمزمن ) یو سندرم خستگ   ایالژیبرومیف  نیرسد که ب یبه نظر م 

  ا یاضطراب دارند  ایو/ ی افسردگ صیدر زمان تشخ  زین ایالژ یبروم یاز افراد مبتلا به ف  یاریبس:  و اضطراب ی افسردگ

 شوند. ی دچار آن م

 



 

 

 ا ی الژ ی بروم ی ف   ص ی تشخ 

   صی تشخ ن،یشود. بنابرا یاستفاده نم ایالژیبروم ی ف صیتشخ  یبرا یخاص یربردار یتصو ای یشگاهیآزما  تست  چیه

 بیمار صورت میگیرد. کامل   یکیز یف نه یمعا شرح حال بیمار و  بر اساس  معمولاً

مختلف ممکن   یبهداشت یاستفاده شده است و ارائه دهندگان مراقبت ها یمختلف   یصی تشخ ی ها دستورالعمل

 باشند  تفاوت نظر داشته  است در آنها 

 نه برعهده پزشک شما است.  ا یاست  ایالژیبرومی فرد مربوط به ف  یعلائم و نشانه ها ایآ نکه یا نییتع ند یفرآ

  کیستمیلوپوس س  د،یروماتوئ تیتواند در افراد مبتلا به آرتر  ی م ایالژیبرومیاست که ف ی نکته ضرور نیبه ا توجه 

 رخ دهد.

تعیین این که ایا این علائم مربوط به ماهیت بیماری لوپوس یا ارتریت رماتوئید است یا میتواند تظاهر فیبرو  

 میالژی باشد مشکل است و نیاز به مشاوره با رماتولوژیست دارد. 

التهاب   باعث مزمن است که  یماریب ک ی RA - (SLE) ک یستمیس  تماتوزیلوپوس ار( و RA)  د یروماتوئ  تیآرتر

 شود  ی م ده ید بیآس   مفاصلشکل بالقوه  ر ییدرد، تورم و تغ جه ی مفاصل و در نت

SLE قرار   ر یرا تحت تاث ها اندام نیتواند چند  ی بافت همبند است که م یاختلال مزمن و التهاب کی ن یهمچن

 دهد 

که به افتراق    دارند  ز ین یگر ید ی ها یژگ یند، اما ودار ایالژ یبرومیبا ف ک زیادی مشتعلائم  SLEو   RAهر دو   اگرچه

 شود  ی نم دهید  الینوویس   یالتهاب غشاها ا،یالژیبروم یدر افراد مبتلا به ف  معمولاً آن ها از هم کمک میکند مانند،

 

 (  OA)  تیاستئوآرتر

در افراد   شتر یب و  شود  یم  دهید بیمفاصل آس  یشکل احتمال ر ییدرد و تغ ت،یحساس  ،ی باعث سفت ت یاستئوآرتر 

  یک یزیف نه یمعا ، یاساس سابقه پزشک بر کنند  زیمتما ایالژ یبرومیرا از ف OAتوانند  یدهد. پزشکان م  ی مسن رخ م

   و مدارک پاراکلینیکی مثل رادیوگرافی استخوان ها.

 

 



 

 

 AS – (AS) لوزان یآنک تیلیاسپوند 

منجر به   ت یوضع نیا. کند  یم  ری را درگ و ستون فقرات    است که مفاصل یو التهاب شرونده یمزمن، پ ی ماریب کی 

  کس یکه در اشعه ا  یمشخصه ا   یها افته ی شود یباعث م ز یشود. ن یدرد و کاهش حرکت ستون فقرات م  ،یسفت

حرکت ستون فقرات و  و همچنین وجود ندارد.  ایالژیبروم یشود، در افراد مبتلا به ف  ی م ده ید AS  افراد مبتلا به 

 است ی عیطب ایالژیبرومیمعمولا در افراد مبتلا به ف رادیوگرافی  

 

 

 PMR – (PMR)  کایرومات ایالژیمیپل

  یاختلال شود. یمبدن   ینواح  ر یسا ایدر شانه ها، باسن  دردو   ی است که باعث سفت  یمزمن و التهاب ی ماریب کی 

بزرگ   یها ان یاز شر یاغلب با التهاب برخ و   دهد  یقرار م  ر یرا تحت تاثسال  50  ی بالاکه در درجه اول افراد 

 همراه است.

 

   ز یاختلالات غدد درون ر ریو سا د یروئ یت  یکم کار

 ،یتواند باعث خستگ   یم  شناخته شده است د،یروئ یت  یکار  کمکه به عنوان   د یروئیغده ت تیکاهش فعال

اندازه   یخون برا  شیآزمارخ میدهد    ایالژیبرومیف که در ی شود، مشابه موارد یعموم یاختلالات خواب و دردها

 شودیانجام م افتراق این دو از هم کمک به  ی به طور معمول برا د یروئیعملکرد ت ی ریگ

 

(،  سمید یروئیپرپاراتی)ه د ی روئیغدد پارات ت یفعال شیاز جمله افزا ز، یاختلالات غدد درون ر ری. ساد یروئ یت  یکار  کم

 . کند  جاد یا ایالژیبرومیف  هیشب یتواند علائم  ی م نیهمچن

 

 ا ی الژ ی بروم ی درمان ف 

کارشناس سلامت  ، ستیوتراپ یز یف ، پزشک ، مجموعه ای از بیمار  شامل د یبا ایالژیبرومیدرمان ف آل، ده یدر حالت ا

 باشد. شود  یبهداشت یمتخصصان مراقبت ها  ریروان سا

 



 

 

 داروها 

 ی ضد افسردگ یداروها •

توانند در   ی ها م نیاز ا ی برخ وجود دارد ی درمان افسردگ ی مورد استفاده برا یکلاس مختلف از داروها نیند چ

 موثر باشند.  ایالژیبرومیدرمان ف

 ضد تشنج  یداروها •

 ی ضد افسردگ یداروها •

 شود  یاستفاده م یدرمان افسردگ   ی از داروها برا ینواع مختلف ا

 (  TCAs) ی سه حلقه ا یضد افسردگ یداروها

  نیلیپتیو نورتر نیلیپت ی تر ی آم شامل شوند. مثال ها یاستفاده م  ایالژ یبرومیداروها اغلب ابتدا در درمان ف نیا

 است. 

 شود  ی درد عضلان  یبهبود تر  قی عم خوابها قبل از خواب ممکن است باعث  TCAمصرف 

دوز های مصرفی این دارو ها در فیبرومیالژیا نسبت به زمان تجویز در اختلالات خلقی مانند افسردگی کمتر  

تواند به   ی ، م شوند. یم  دهینام زین  (SNRIs)که  نی نفر ی نوراپ - نیبازجذب سروتون یکه مهارکننده ها است.

 هستند.و سایر داروهای این دسته   نیکمک کند. آنها شامل دولوکست ز ین ایالژیبرومیعلائم ف

 و داروعوارض قابل تحمل  ن یاست، اما معمولاً در صورت بروز ا جهیحالت تهوع و سرگ یعوارض جانب نیتر عیشا

 .ابد ی یم  شیآهسته افزا اریشود و بس ی شروع م نییپا دوز با 

  

   ن یبازجذب سروتون یانتخاب یهامهارکننده 

ممکن است در    زی ن نیو پاروکست  نیفلوکست  ( مانند SSRIs) ن یبازجذب سروتون یانتخاب یهامهارکننده 

 ستند یموثر ن گروه های قبلی   حال، آنها به اندازه  نی موثر باشند. با ا ایالژیبروم یف

 

 

 



 

 

 یی دارو   ر ی غ   ی درمان ها 

 ورزش 

 است. د یمف ی کاهش درد عضلان ی برا ی دوچرخه سوار ایشنا  ،ی رو  اده یورزش منظم مانند پ

بار، بهتر   نیاول یبرا یبرا یبرنامه ورزش  ک یاگر در حال شروع  ایالژیبرومیقدرت و تناسب عضلات در ف بهبود

ورزش  . با گذشت زمان، به طور معمول  د یده  شیخود را افزا ت یسطح فعال ج یو به تدر د یشروع کن یاست به آرام

 د یکن

  ن یشتریکه ب ی ا برنامه  شود  ی م ز یعضله باعث بهبود درد، کاهش درد ن ت یتقو یرسد که برنامه ها  یبه نظر م 

 د یورزش کندر روز و سه روز در هفته    قه یدق  30است که حداقل  نیشما خواهد داشت. ا یسود را برا

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


