Sindrome hronic di affaticamento di C (CFS) ed affaticamento cronico di non-CFS: 80 cause e/o cure proposte

Ciò che segue è inteso per essere una lista breve delle cause proposte di affaticamento cronico (e Sindrome cronica di affaticamento) con i trattamenti corrispondenti. È significato per aiutare i pazienti che devono enumerare le cause possibili della loro malattia. Ogni entrata nella lista contiene le seguenti informazioni:  

Causa proposta:  Una descrizione terse ma conveniente della fonte presunta di affaticamento cronico (o della fonte presunta dei sintomi indicati). La lista è fascicolata da questo campo.  
Storia o sintomi tipici:  Per aiutare i pazienti a determinare se questa entrata potesse applicarsi a loro.  
Prova diagnostica:  Per confermare presenza della circostanza. A volte non disponibile.  
Trattamento:  La forza allevia soltanto i sintomi, in contrasto con trattare la causa di fondo della malattia. A volte non disponibile.  
Riferimento:  Dove più particolari circa questa teoria possono essere trovati. Non necessariamente il primo, ultimo, o documento migliore disponibile.  
Note:  Le informazioni supplementari.  

 La prova diagnostica  o  il trattamento  deve essere disponibile per l'inclusione in questa lista, altrimenti  la causa proposta  è considerata troppo teorica per considerazione pratica dai pazienti. Non ammettere  i sintomi,  prova diagnostica ed  il trattamento  è prova esatta (o  quei diagnostica  e  trattamento  essere certo) senza consultare il riferimento  elencato  ed alcune  note. Si noti che è spesso poco chiaro quando un dato stato è realmente  una causa  o  un sintomo. Gran parte delle informazioni elencate qui è discutibile e non confermata. Le teorie separate hanno potuto realmente essere manifestazioni di singola, causa non scoperta. Questa lista non è consiglio medico; è una compilazione dei rapporti e delle risorse. Se siete ammalati, consultare un medico.  

Questa lista contiene indubbiamente gli errori e le omissioni. Inviare le vostri correzioni, aggiunte, miglioramenti o osservazioni a help@semaphorecorp.com



Causa proposta:  sotto-stimolo adrenale 
Storia o sintomi tipici:  formato alterato della ghiandola adrenale 
Prova diagnostica:  stimolo del adrenocorticotropin (ACTH), tomografia del calcolatore (CT) 
Trattamento: 
Riferimento:  Psychoneuroendocrinology 1999 ottobre 24(7):759-68, piccole ghiandole adrenali nella sindrome cronica di affaticamento: uno studio preliminare di tomografia del calcolatore. Scott L V, Teh J, Reznek R, Martin A, Sohaib A, Dinan T G [ 8 pazienti esaminati ] 


Causa proposta:  mancanza dell'albumina 
Storia o sintomi tipici:  affezione epatica, infiammazione, malassorbimento, malnutrizione, malattia renale 
Prova diagnostica:  albumina in plasma 
Trattamento: 
Riferimento:  I Disordini Sourcebook, H J Worman, ISBN 0737300906 Del Fegato Della Camera De Lowell 
Note: liverfoundation.org

Causa proposta:  dose eccessiva degli antibiotici 
Storia o sintomi tipici:  alimenti trattati con gli antibiotici eccessivi, con conseguente soppressione del sistema immune 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  uso meno aggressivo degli antibiotici 
Riferimento: 
Note:  rapporto anecdotal da Kirsten Svare

Causa proposta:  asparagina 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  analisi delle urine 
Trattamento: 
Riferimento:  Anomalie biochimiche nella sindrome cronica di affaticamento, P C Bligh, S Niblett, L Hoskin, destra Dunstan, G Fulcher, N McGregor, J Dunsmore, T K Roberts, H L estremità, re di K, I Klineberg, congresso 1999 de Sydney ME/CFS 


Causa proposta:  hyperintensities del cervello 
Storia o sintomi tipici:  danno conoscitivo 
Prova diagnostica:  MRI 
Trattamento: 
Riferimento:  J Neurol Sci 1 1999 dicembre 1 171(1):3-7, le anomalie del cervello MRI esiste in un sottoinsieme dei pazienti con la sindrome cronica di affaticamento, Lange G, DeLuca J, Maldjian J A, rifugi H, Tiersky L A, Natelson B H 


Causa proposta:  ossido di carbonio 
Storia o sintomi tipici:  emicrania, affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  alito 
Trattamento:  ossigeno 
Riferimento:  Amitai Y, Zlotogorsk Z, Golan-Katzav V, Wexler A, D Lorda; Danno di Neuropsychological da esposizione a basso livello acuta all'ossido di carbonio. Arco Neurol 1998 55:845-848 
Note: mcsrr.org  (collegamento è venuto a mancare quando 4/16/2002 esaminato) 


Causa proposta:  mancanza della carnitina 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  sangue 
Trattamento:  completamento della carnitina 


Causa proposta:  malformazione di chiari 
Storia o sintomi tipici:  emicrania, cambiamenti di visione, dizziness, debolezza, intorpidimento e formicolare, affaticamento cronico, tinnitis, danno di discorso, perdita della capacità uditiva, sindrome irritabile delle viscere, frequente orinazione, swallowing di difficoltà 
Prova diagnostica:  Esplorazione di MRI 
Trattamento:  chirurgia 
Riferimento:  Può la compressione del midollo spinale causare la sindrome di Fibromialgia? La D S Heffez ed altri, estratti dal Fibromialgia nazionale ricerca il congresso del fondamento a Portland Oregon, settembre 26-27 1999 
Note: chiari.com  inoltre vedono "la causa proposta:  compressione del midollo spinale "sotto 


Causa proposta:  cirrosi del fegato 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico, ittero 
Prova diagnostica:  globulina 
Trattamento: 
Riferimento:  I Disordini Sourcebook, H J Worman, ISBN 0737300906 Del Fegato Della Camera De Lowell 
Note: liverfoundation.org

Causa proposta:  corticotopin-liberare mancanza dell'ormone (CRH) 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  CRH ovino (oCRH) e desmopressin (DDAVP) 
Trattamento: 
Riferimento:  La psichiatria 1999 giugno 1 45(11):1447-54, Desmopressin di biol aumenta il responsivity pituitario-adrenale all'ormone corticotropin-liberantesi negli oggetti con la sindrome cronica di affaticamento ed in volontari in buona salute. Scott L V, Medbak S, Dinan T G 


Causa proposta:  burnetii della coxiella (febbre di Q) 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  ELISA 
Trattamento:  antibiotici 
Riferimento:  Prevalenza del burnetii nella sindrome cronica di affaticamento, B Liedtke, B Paspaliaris, della coxiella congresso 1999 de Sydney ME/CFS 


Causa proposta:  cytokines 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento severo, dolore del muscolo, emicrania, lymphodynia 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  etanercept (stampo di fattore di necrosi del tumore) 
Riferimento: Cfs-notizie 100 2/28/2001

Causa proposta:  squilibrio di risposta di cytokine 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento severo 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  rimozione e radiazione di linfonodo 
Riferimento: Cfs-notizie 100 2/28/2001

Causa proposta:  disidratazione 
Storia o sintomi tipici:  vomitando, diarrea, malattia del Addison, acidosi diabetica 
Prova diagnostica:  concentrazione nella proteina totale in plasma 
Trattamento: 
Riferimento: 

Causa proposta:  mancanza del solfato di dehydroepiandrosterone (Dhea-s) 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  livelli adrenali dell'ormone 
Trattamento: 
Riferimento:  Mol interno di J Med 1998 gennaio 1(1):143-6, mancanza del solfato di Dehydroepiandrosterone nella sindrome cronica di affaticamento. Kuratsune H, Yamaguti K, Sawada M., Kodate S, Machii T, Kanakura Y, Kitani T 
Note: proposta 1995. Inoltre vedere "la causa proposta:  la mancanza glucocorticoide "," ha proposto la causa:  disfunzione di HPA-asse " 


Causa proposta:  mellitus del diabete 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  glucosio elevato di sangue 
Trattamento: 
Riferimento:  Mol interno di J Med 1998 gennaio 1(1):143-6, mancanza del solfato di Dehydroepiandrosterone nella sindrome cronica di affaticamento. Kuratsune H, Yamaguti K, Sawada M., Kodate S, Machii T, Kanakura Y, Kitani T 


Causa proposta:  enterovirus 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  biopsia del muscolo, PCR 
Trattamento: 
Riferimento:  Clin infetta Dis 1994 del 18 supplementi 1:S126-9, studi gennaio sull'enterovirus in pazienti con la sindrome cronica di affaticamento. Gow J W, Behan W M., Simpson K, McGarry F, Keir S, Behan P O 
Note:  Contrariamente ad un più piccolo studio precedente, il suddetto  riferimento  conclude "che è improbabile che l'infezione persistente dell'enterovirus svolga un ruolo pathogenetic nel CFS, anche se un effetto nell'inizio del processo di malattia non può essere escluso." 


Causa proposta:  mancanze degli enzimi 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  dieta, vitamina B2 
Riferimento:  Ipotesi mediche 54:5 853-854, sindrome cronica di affaticamento: Un aspetto delle mancanze degli enzimi?, W J van der Steen 


Causa proposta:  Virus di Epstein-Barr 
Storia o sintomi tipici:  mononucleosi 
Prova diagnostica:  sangue 
Trattamento: 
Riferimento:  Straus S E, Tosato G, Armstrong G, Lawley T, ed altri. Malattia ed affaticamento di persistenza in adulti con prova dell'infezione di Epstein-Barr. Interno Med Della Ann 1985 102:7-16 
Note:  Disputato come requisito di CFS da quando gli studi successivi hanno mostrato alcuni pazienti non hanno avuti esposizione a Epstein-Barr. Vedere [ 1 ] Buchwald la D, Sullivan J la L, Komaroff che un L. Frequency "dell'infezione del virus di Epstein-Barr attivo cronico" in un medico generale si esercita in.  JAMA 1987 257:2303-7. [ 2 ] Holmes G P, Kaplan J E, Stewart J A, ed altri.  Una serie di ingranaggi dei pazienti con un cronico mononucleosi come la sindrome. JAMA 1987 257:2297-302 


Causa proposta:  reabsorption di fibromyalgia/phosphate 
Storia o sintomi tipici:  grumi o lesioni duri in muscoli, dolore in muscoli 
Prova diagnostica:  "tracciando" delle lesioni dure 
Trattamento:  guaifenesin, evitare del salicilato, dieta bassa del carboidrato 
Riferimento:  "Che cosa Il Vostro Dottore May Not Tell You Circa Fibromialgia: Il Trattamento Rivoluzionario Che Può Invertire La Malattia ", St Amand, C C Marek, ISBN 0446675121 Della R P 


Causa proposta:  mancanza acida folica 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  livelli del folato del siero 
Trattamento: 
Riferimento:  Sindrome folica e cronica del dicembre 1993 43(12):2645-7, del siero di neurologia di affaticamento, Jacobson W, Saich T, Borysiewicz L K, Behan W m., Behan P O, Wreghitt T G 


Causa proposta:  disfunzione gastrointestinale 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  analisi delle feci, permeabilità intestinale 
Trattamento:  diete di eliminazione 
Riferimento: Cfs-notizie 102 3/2/01
Note: gsdl.com (CDSA)

 HYPERLINK "http://www.gsdl.com/assessments/ip/" 
gsdl.com (IP)

Causa proposta:  mutazione genetica 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico, più difettoso nella mattina 
Prova diagnostica:  globulina obbligatoria del cortisolo basso 
Trattamento: 
Riferimento: Cfs-notizie 99 11/30/2000

Causa proposta:  predisposizione genetica 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  proteina mannosio-legantesi 
Trattamento: 
Riferimento: Cfs-notizie 101 3/1/01

Causa proposta:  mancanza glucocorticoide 
Storia o sintomi tipici:  bassi livelli del cortisolo 
Prova diagnostica:  stimolo adreno-corticotropic dell'ormone (ACTH) 
Trattamento: 
Riferimento:  Ricerca 1999 gennaio 31(1):18-21, risposta di Horm Metab di Dehydroepiandrosterone (DHEA) agli ACTH del dispositivo di venipunzione in pazienti con la sindrome cronica di affaticamento. De Becker P, De Meirleir K, Joos E, Campine I, Van Steenberge E, Smitz J, Velkeniers B 
Note:  Inoltre vedere "la causa proposta:  La mancanza di Dhea-s "," ha proposto la causa:  disfunzione di HPA-asse " 


Causa proposta:  mancanza dell'ormone di sviluppo 
Storia o sintomi tipici:  secrezione bassa dell'ormone di sviluppo 
Prova diagnostica:  ipoglicemia insulina-indotto 
Trattamento:  ormone di sviluppo 
Riferimento:  Berwaerts J, Moorkens G, ABS R. Secretion dell'ormone di sviluppo in pazienti con la sindrome cronica di affaticamento. Ricerca Di Horm IGF Di Sviluppo 1998 Del 8 Supplementi B:127-9 Aprile.  
Riferimento:  Moorkens G, Berwaerts J, Wynants H, ABS R. Characterization della funzione pituitaria con l'enfasi sulla secrezione di GH nella sindrome cronica di affaticamento. Clin Endocrinol (Oxf) 2000 Luglio 53(1):99-106 


Causa proposta:  virus del cuore 
Storia o sintomi tipici:  cardiomiopatia 
Prova diagnostica:  ECG, biopsia 
Trattamento:  antivirale 
Riferimento:  Dworkin H J, Lawrie C, Bohdiewicz P, Lerner A m., dynamics del miocardio ventricolare di sinistra anormale in undici pazienti con la sindrome cronica di affaticamento, Clin Nucl Med 1994 agosto 19(8):675-7 


Causa proposta:  hemochromatosis 
Storia o sintomi tipici:  arthralgia, affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  livelli del ferro del siero, capienza obbligatoria del ferro totale (TIBC) 
Trattamento:  phlebotomy 
Riferimento:  Edwards C Q, Kushner J P. Screening per il hemochromatosis. N Inghilterra J Med 1993 328:1616-20 
Note: irondisorders.org

Causa proposta:  Hhv-6 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  sangue 
Trattamento:  antivirale 
Riferimento:  Buchwald D; Komaroff A; Cheney P; ed altri; "una malattia cronica caratterizzata tramite l'infezione neurologica ed immunologica Hhv-6 di affaticamento, disordini e". Ann Med Interno 116:103-112 Gennaio Del 1992 
Note: viracor.com

Causa proposta:  hypercitricemia 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  analisi delle urine 
Trattamento: 
Riferimento:  Hypercitricemia nella sindrome cronica di affaticamento, un Young, congresso 1999 de Sydney ME/CFS 


Causa proposta:  hypercoagulability 
Storia o sintomi tipici:  difetto genetico in proteine, fibrin in vasi capillari 
Prova diagnostica:  attivazione del sistema immune del pannello di coagulazione (ISAC) 
Trattamento:  eparina, bromelina 
Riferimento:  D Berg, sinistra Berg, J Couveras, H Harrison, "sindrome cronica di affaticamento e/o Fibromialgia come variazione della sindrome dell'anticorpo di Antiphospholipid (APS): Un modello e un metodo esplicativi alla diagnosi del laboratorio ", alla coagulazione di sangue ed al fibrinolysis 10, 435-38 (1999) 
Note: hemex.com

Causa proposta:  hyperparathyroidism 
Storia o sintomi tipici:  livelli anormali del calcio 
Prova diagnostica:  ormone paratiroidale (PTH) 
Trattamento: 
Riferimento: 
Note:  Inoltre vedere "la causa proposta:  ipertiroidismo " 


Causa proposta:  ipertiroidismo 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  ormone di stimolazione della tiroide (TSH) 
Trattamento: 
Riferimento: 
Note:  Inoltre vedere "la causa proposta:  hyperparathyroidism " 


Causa proposta:  disfunzione ipotalamico-pituitario-adrenale di asse (HPA-asse) 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  livelli della serotonina e del cortisolo 
Trattamento: 
Riferimento:  Demitrack m., dale J, Straus S, ed altri. Prova per l'attivazione alterata dell'asse ipotalamico-pituitario-adrenale in pazienti con la sindrome cronica di affaticamento. J Clin Endocrinol Metab 73:1224:1234 
Note:  Inoltre vedere "la causa proposta:  La mancanza di DHEA-s "," ha proposto la causa:  mancanza glucocorticoide " 


Causa proposta:  infiammazione 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  tasso di sedimentazione di eritrocito (esr) 
Trattamento: 
Riferimento: 

Causa proposta:  Blocchetti funzionali del ciclo di Krebs 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  hhv6, energia cellulare 
Trattamento:  antivirale 
Riferimento:  L'America Esaurita, ISBN Di E J Conley: 0-9652544-1-0 
Note: gsdl.com

Causa proposta:  eccesso del lattato 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  analizzatore tenuto in mano del lattato 
Trattamento: 
Riferimento:  Hargreaves m., Finn J P, appassisce la R T, Halbert J A, Scroop G C, Mackay m., neve R J, Carey m. F. Effect di disponibilità del glicogeno del muscolo sulle prestazioni massime di esercitazione. Eur J Appl Physiol Occup Physiol 1997 75(2):188-92 
Note: fact-canada.bc.ca

Causa proposta:  disordini del condotto di liver/bile 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico, ittero 
Prova diagnostica:  fosfatasi alcalina (ALPE), bilirubina di ruine 
Trattamento: 
Riferimento:  I Disordini Sourcebook, H J Worman, ISBN 0737300906 Del Fegato Della Camera De Lowell 
Note: liverfoundation.org

Causa proposta:  epatite del fegato disease/viral 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico, ittero 
Prova diagnostica:  amminotransferasi dell'alanina (alt) 
Trattamento: 
Riferimento:  I Disordini Sourcebook, H J Worman, ISBN 0737300906 Del Fegato Della Camera De Lowell 
Note: liverfoundation.org

Causa proposta:  volume basso di sangue 
Storia o sintomi tipici:  intolleranza ortostatica 
Prova diagnostica:  pressione sanguigna ed impulso mentre sitting/standing 
Trattamento:  stessi del hypotension neurally mediato?  
Riferimento:  J Med Sci 2000 luglio 320(1):1-8, i ruoli di hypotension ortostatico, tachicardia ortostatica e volume al di sotto della norma nella patogenesi della sindrome cronica di affaticamento, Streeten D H, Thomas D, Bell D S dell'eritrocito 
Note:  Inoltre vedere il trattamento di Midodrine per gli adolescenti nelle Cfs-notizie 102 3/2/01 


Causa proposta:  lupus 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  anomalie delle cellule di sangue, autoimmunità, malattia del rene 
Trattamento:  anti-infiammatori nonsteroidal, antimalarico, corticosteroidi, immunosuppressive 
Riferimento:  Erythematosus sistematico di lupus del M. del Von Feldt J: riconoscere le relative varie presentazioni, medicina postlaurea 1995 97(4):79-94 
Riferimento:  Il sarto J, Skan J, Erb N, Carruthers D, bowman S, Gordon C, pazienti di Isenberg D. Lupus con affaticamento è là un collegamento con la sindrome di fibromialgia? Reumatologia (Oxford) 2000 Giugno 39(6):620-623 
Note: lupus.org

Causa proposta:  Malattia di Lyme 
Storia o sintomi tipici:  morso del battito 
Prova diagnostica:  Anticorpo di Borreliacidal, ELISA, macchia occidentale 
Trattamento:  antibiotici 
Riferimento:  Dennis D T. Epidemiology, ecologia e prevenzione della malattia di Lyme. Rahn D W, eds del Evans J. Malattia di Lyme. Filadelfia, PA: Università americana dei medici 1998 7-34 
Riferimento:  Burrascano J J, il overdiagnosis della malattia di Lyme, dicembre 1993 di JAMA 8 270(22):2682 
Note: lymenet.org

Causa proposta:  mancanza del magnesio più l'eccesso del fluoruro 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  Vedere la parte II  del riferimento
Riferimento:  Una teoria di interazione di Nutrient/Toxin di eziologia e di patogenesi delle sindromi croniche di Dolore-Affaticamento, J un Laylander, giornale della sindrome cronica 5:1 1999 di affaticamento 


Causa proposta:  mercurio 
Storia o sintomi tipici:  materiali da otturazione dentali 
Prova diagnostica:  sangue/urine/hair 
Trattamento:  terapia di chelazione, rimozione dei materiali da otturazione 
Riferimento:  Bergman B, Bostrom H, Larsson K S, conseguenze di Loe H. Potential Biological di mercurio liberate dall'amalgama dentale. Dichiarare del congresso di arte nel ISBN 91 de Stoccolma 9-10 aprile del 1992 85546 77 1 
Riferimento:  Lorscheider F L, Vimy m. J, estati A O, esposizione del mercurio dai materiali da otturazione "d'argento" del dente: la prova d'emersione mette in discussione un paradigma dentale tradizionale, FASEB J 9:504-508 1995 
Note: quackwatch.com (chelazione)

Causa proposta:  immunodepressione metabolico 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  hhv6 
Trattamento:  dieta 
Riferimento:  La Sindrome In discesa, P Yutsis, ISBN Del Camminatore Di M.: 0-89529-758-2 


Causa proposta:  disfunzione mitocondriale 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  biopsia del muscolo 
Trattamento: 
Riferimento:  Clin Sci (Colch) 1999 Novembre 97(5):603-8 McKully K K, Natelson H 
Riferimento:  Behan W m., più I A, anomalie di Behan P O. Mitochondrial nella sindrome postvirale di affaticamento. Acta Neuropathol (Berl) 1991 83(1):61-5 
Note: umdf.org

Causa proposta:  muffa 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  esame al microscopio 
Trattamento:  rimozione della muffa, generatori dell'ozono 
Riferimento: 
Note: moldlab.com

 HYPERLINK "http://www.sonozaire.com" 
sonozaire.com

Causa proposta:  prodotto chimico multiplo sensitivity/allergies 
Storia o sintomi tipici:  reazioni allergiche 
Prova diagnostica:  esposizione 
Trattamento:  evitare 
Riferimento:  Buchwald D, Garrity D. Comparizione dei pazienti con la sindrome cronica di affaticamento, il fibromialgia e le sensibilità chimiche multiple. Interno Med 154:2049-2053 1994 Dell'Arco 
Note: mcsrr.org  (collegamento è venuto a mancare quando 4/16/2002 esaminato) 


Causa proposta:  micoplasma 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  PCR 
Trattamento:  antibiotici 
Riferimento:  Identificazione e trattamento delle infezioni croniche in Cfids, in Fibromialgia e nell'artrite rheumatoid, G L Nicolson, chronicle 1999 12(3):19-21 di CFIDS 


Causa proposta:  nanobatteri 
Storia o sintomi tipici:  depositi di calcificazione 
Prova diagnostica:  nanobatteri TEST 
Trattamento:  NanobacTX/UroBac 
Riferimento:  Vainshtein M., Kudriashova E. Nanobacteria. Mikrobiologiia 69(2):163-74 2000.  
Note: nanobaclabs.com

Causa proposta:  hypotension neurally mediato 
Storia o sintomi tipici:  hypotension, sincope 
Prova diagnostica:  tabella di inclinazione 
Trattamento:  florinef, sodio 
Riferimento:  Rowe P C, Bou-Holaigah I, Kan J S, ramponi H, "è hypotension neurally mediato un causa non riconosciuta di affaticamento cronico", lancet 1995 345:623-4 


Causa proposta:  mancanza neuroendocrina-immune di comunicazione 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  sensibilità glucocorticoide di dexamethasone dell'agonista 
Trattamento: 
Riferimento:  Giornale di endocrinologia & di metabolismo clinici 85:692-696 2000, interazioni Neuroendocrina-Immuni disturbate nella sindrome cronica di affaticamento, un Kavelaars, W Kuis, L Knook, G Sinnema, C J Heijnen 


Causa proposta:  disfunzione neurologica 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  esame fisico 
Trattamento:  prove della droga "di immersione" 
Riferimento:  Goldstein J A, sandman C, Hetrick W, van der Wal E, "ha fatto diminuire il potenziale evento-relativo N-100: Un indicatore neurologico possibile per giornale di danno di CFS "del supplemento 1:115 1995 di dolore 3 di Musculoskeletal 
Note: drjgoldstein.com

Causa proposta:  ossido nitrico 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  glutatione, vitamina C 
Riferimento: 
Note: usp.co.za  (collegamento è venuto a mancare quando 4/16/2002 esaminato) 


Causa proposta:  mancanze nutrizionali 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  prodotti di glyconutritional, phytogenins 
Riferimento:  Rev. di Altern Med 2000 aprile 5(2):93-108, strategie nutrizionali per la sindrome cronica trattante di affaticamento, Werbach m. R 
Riferimento: Cfs-notizie 102 3/2/01

Causa proposta:  obesità 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  [ peso in kilograms/(height in tester, quadrati) ] uguale o più notevolmente di 45 
Trattamento:  perdita di peso 
Riferimento:  Raglio G A. Pathophysiology di obesità.  J Clin Nutr 1992 55(2 Suppl):488S-94S 


Causa proposta:  ferita molecolare ossidativa 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  vitamine e minerali antiossidanti, perossido di idrogeno 
Riferimento:  L'affaticamento color giallo canarino e cronico, Ali M, ISBN 1994 1879131048 
Note: majidalimd.com

Causa proposta:  sforzo ossidativo dai radicali liberi eccedenti 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  livello della metaemoglobina 
Trattamento: 
Riferimento:  Richards R S, Roberts T K, McGregor N R, destra di Dunstan, parametri di estremità H L. Blood indicativi dello sforzo ossidativo è associato con l'espressione di sintomo nella sindrome cronica di affaticamento. Rappresentante 2000 5(1):35-41 Di Redox 


Causa proposta:  malattia pancreatica 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  amilasi 
Trattamento: 
Riferimento: 

Causa proposta:  mancanza di perforin 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  citotossicità, IgG, cytokines, ipersensibilità in ritardo 
Trattamento: 
Riferimento: Cfs-notizie 100 2/28/2001

Causa proposta:  eccesso del peroxynitrite 
Storia o sintomi tipici:  infezione virale o batterica 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  metodi farmacologici multipli 
Riferimento:  Pall Di M., Ipotesi Mediche [ ISSN 0306-9877 ] 2000 Gennaio 54(1):115-25 


Causa proposta:  antiparassitari 
Storia o sintomi tipici:  esposizione anteriore 
Prova diagnostica:  organoclorati, organofosfati 
Trattamento:  miscela dell'acido ascorbico e della colina 
Riferimento:  Giornale della sindrome cronica di affaticamento, 2000 6(2):11-21, J Richardson 
Riferimento:  Il giornale medico dell'Australia 9/18/1995 di destra Dunstan, M Donohoe ed altri di 163:294-297 


Causa proposta:  trauma fisico 
Storia o sintomi tipici:  inizio del fibromialgia 
Prova diagnostica:  vedere "il fibromialgia" 
Trattamento: 
Riferimento: 
Note:  rapporto anecdotal da Kirsten Svare

Causa proposta:  sindrome di alberino-poliomelite 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  eliminazione di altra cause 
Trattamento:  ormone umano di sviluppo (Humatrope), mesylate di bromocriptine (Parlodel), essere umano recombinant insulina come il fattore I (rhIGF-1) di sviluppo 
Riferimento:  Jubelt B, Agre J C, caratteristiche ed amministrazione della sindrome JAMA di postpolio 2000 luglio 26 284(4):412-4 
Riferimento:  Bruno R L, Creange S J, Frick N, paralleli fra affaticamento di alberino-poliomelite e la sindrome cronica di affaticamento: una patofisiologia comune?  J Med 1998 Settembre 28 105(á):66s-73s 
Note: post-polio.org
Note: Rapporti del Dan  Hicks ha trovato una miscela quotidiana 30g del d-ribosio, il fumerate della L-carnitina 6g, 600mg CoQ10, 1mg B12 (non ciano) metilico e la vitamina C 1g ha ridotto significativamente i suoi sintomi 


Causa proposta:  mancanza del potassio 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  sangue 
Trattamento: 
Riferimento:  Risposte del potassio e dell'ormone del siero all'esercizio fisico nella sindrome cronica di affaticamento, R Burnet, G Scroop, B Chatterton, B Yeap, congresso 1999 de Sydney ME/CFS 


Causa proposta:  psichiatrico 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  doxepin (antideprimente psicotropico; per i sintomi soltanto) 
Riferimento:  Cura prima 1991 affaticamento e depressione cronici giugno di 18(2):397-419 nel paziente ambulatorio. Gorensek M. J 


Causa proposta:  morfologia delle cellule di sangue rosse 
Storia o sintomi tipici:  flusso capillare alterato di sangue 
Prova diagnostica:  sangue 
Trattamento:  olio della primaverina, olio di color salmone, biloba del ginkgo 
Riferimento:  Giornale di medicina ortomolecolare 12(2) 1997 
Note: 4biz.net  (collegamento è venuto a mancare quando 4/16/2002 esaminato) 


Causa proposta:  svuotamento ridotto del glutatione 
Storia o sintomi tipici:  infezioni, trauma fisico, chirurgia, mancanza di sonno sufficiente su un periodo lungo, sforzo fisico eccessivo, sforzo impressionabile, esposizione alle tossine o ossidanti, uso eccessivo di alcool, uso eccessivo delle droghe 
Prova diagnostica:  perossidi dei metalli pesanti, del citrato e del lipido, chetoglutarato dell'alfa 
Trattamento:  uova e latticini; completato oralmente nondenatured i concentrati proteici del siero di latte 
Riferimento:  G Bounous, J Molson, "concorrenza per i precursori del glutatione fra il sistema immune ed il muscolo scheletrico: Patogenesi della sindrome cronica di affaticamento ", ipotesi 53, 347-49 di Med (1999) 


Causa proposta:  malattia renale 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  azoto ureico nel sangue (PANINO), creatinina 
Trattamento: 
Riferimento: 

Causa proposta:  rickettsia 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  micro-agglutinazione 
Trattamento:  antibiotici di rotazione di lunga durata 
Riferimento:  Metodo della rickettsia nel trattamento dei pazienti per CFS, Fibromialgia, artrite rheumatoid, disfunzione neurologica; C L Jadin, Congresso 1999 De Sydney ME/CFS 

Causa proposta:  ascaride (nematode) 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  espettorato 
Trattamento: 
Riferimento:  L Klapow, ascaride (nematode) come gli esemplari nell'espettorato dei pazienti di CFS in un'analisi con i comandi di sangue, quarto congresso di Intl AACFS, ottobre 10-12 1998 


Causa proposta:  apnea di sonno 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  respirazione intermittente durante il sonno 
Trattamento:  perdita di peso, chirurgia, mascherina positiva continua di pressione della via aerea 
Riferimento:  Ipotesi di Med 2000 maggio 54(5):734-8, sensibilità chimica e sindromi di affaticamento da hypoxia/hypercapnia, Ross P.m. 

Causa proposta:  somatization 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  psichiatria 
Trattamento:  esercitazione aumentante 
Riferimento:  "affaticamento cronico e le relative sindromi", S Wessely, m. Hotopf, sharp di m., ISBN 0-19-262181-5 


Causa proposta:  compressione del midollo spinale 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  raggi X 
Trattamento:  riallineamento di chiropractic delle vertebre 
Riferimento: 
Note: nucca.org  inoltre vedono "la causa proposta:  malformazione di chiari "sopra 


Causa proposta:  virus dello stealth 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  colture specializzate di sangue 
Trattamento:  chemokines 
Riferimento:  W J Martin, origine del cercopiteco africano 'dei virus citopatici di Stealth isolati da un paziente con virologia clinica e diagnostica cronica di sindrome di affaticamento, scienza BV 1995 4:2 93-103 del Elsevier 
Note: ccid.org

Causa proposta:  abuso della sostanza 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica: 
Trattamento:  abstinence 
Riferimento: 

Causa proposta:  mancanza dell'ormone tiroideo 
Storia o sintomi tipici:  temperatura corporea bassa 
Prova diagnostica:  termometro 
Trattamento:  triiodothyronine (T3) 
Riferimento:  Barsky A J, sindromi somatiche di Borus J F. Functional. Interno Med Della Ann 1999 130:910-21 
Note: quackwatch.com

 HYPERLINK "http://www.wilsonssyndrome.com" 
wilsonssyndrome.com

Causa proposta:  acidi trasporto-grassi 
Storia o sintomi tipici:  giro d'affari alterato del tessuto connettivo 
Prova diagnostica:  visione 
Trattamento:  dieta 
Riferimento: Cfs-notizie 101 3/1/01

Causa proposta:  tumori 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  fattore di necrosi del tumore (TNF) 
Trattamento: 
Riferimento: 
Note:  Mgn-3 può causare le prove positive di TNF. Vedere Ghoneum la m., l'attività Anti-Anti-HIV in vitro di Mgn-3, un arabinoxylane attivato dalla crusca di riso. Ricerca Commun 1998 Febbraio 243:1 25-9 Di Biochimica Biophys 


Causa proposta:  2-Ä synthetase/RNase L via 
Storia o sintomi tipici:  affaticamento cronico 
Prova diagnostica:  sangue 
Trattamento:  ampligen 
Riferimento:  Dysregulation biochimico del 2-Ä Synthetase/RNase L via antivirale della difesa nella sindrome cronica di affaticamento, R J Suhadolnik, D L Peterson, P R Cheney, ed altri, giornale della sindrome cronica ISSN 1057-3321 1999:5:3/4 223-242 di affaticamento 

