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Ιωάννης Κορμπάκης ,

ορθοπαιδικός χειρουργός ,

διδάκτωρ Ιατρικής
Σχολής Αθηνών

T ο σύνδρομο καρπιαίου σωλήνα είναι μια
συχνή και επώδυνη νευρολογική πάθη

ση που επηρεάζειτην καθημερινότητα
χιλιάδων ανθρώπων. Οφείλεται στη συμπίεση
του μέσου νεύρου καθώς διέρχεται μέσα από

τον καρπιαίο σωλήνα , έναν στενό ανατομικό
χώρο στον καρπό.

«Το πρόβλημα εμφανίζεται συχνότερα σεγυ-
ναίκες και μπορείνα προκληθεί από διάφορους

παράγοντες, όπως η επαναλαμβανόμενη χρήση

του χεριού , οι ορμονικές αλλαγές, οι φλεγμονές
και άλλες υποκείμενες παθήσεις . Η έγκαιρη
διάγνωση και θεραπεία είναι ζωτικής σημασίας

για την πρόληψη μόνιμων βλαβών» , επισημαί

νει ο κ . Ιωάννης Κορμπάκης , ορθοπαιδικός χει-
ρουργός , διδάκτωρ Ιατρικής Σχολής Αθηνών,

και συνεχίζει εξηγώντας τις αιτίες που προκα
λούν το σύνδρομο, τα πιο συχνά συμπτώματά

του καιτην αντιμετώπισήτου .

Τα συμπτώματα του συνδρόμου είναι αρκετά

χαρακτηριστικά και εμφανίζονται σταδιακά ,

επηρεάζοντας συνήθως το κυρίαρχο χέρι . Τα πιο

συχνά περιλαμβάνουννυχτερινό μούδιασμα και
πόνο στα πρώτα τρία δάχτυλα (αντίχειρας, δεί-
κτης , μέσος) που μπορείνα ξυπνά τον ασθενή,

αίσθημα καύσου ( κάψιμο) ή μυρμηγκιάσματος
στην παλάμη και στα δάχτυλα , αδυναμία σύλλη

ψης αντικειμένων και απώλεια δύναμης στο χέ
ρι, ακούσια πτώση αντικειμένων από το χέριλό-
γω μειωμένης αίσθησης και ελέγχου, περιορι
σμένη κινητικότητα και ακαμψία , ιδιαίτερα το
πρωί ή μετά από έντονη δραστηριότητα . Τα συμ-

ΣΥΝΔΡΟΜΟ ΚΑΡΠΙΑΙΟΥ ΣΩΛΗΝΑ

Συμπτώματα,
διάγνωση και

οριστική αντιμετώπιση
πτώματα φαίνεται να επιδεινώνονται με καθη-
μερινές δραστηριότητες όπως η χρήση κινητού

τηλεφώνου, η πληκτρολόγηση,το κράτημα ενός

βιβλίου ή ακόμα και η οδήγηση . Υπάρχουν διά-
φοροι παράγοντες που συμβάλλουν στηνεμφά

νιση του συνδρόμου καρπιαίου σωλήνα . Οι πιο

συχνοί είναι επαναλαμβανόμενες κινήσεις του
χεριού και του καρπού ( πχ , πληκτρολόγηση ,

χρήση εργαλείων, ράψιμο) . Ορμονικές αλλαγές,

όπως αυτές που συμβαίνουν κατά την εγκυμο
σύνη , την εμμηνόπαυση ή λόγω θυρεοειδικών
διαταραχών. Φλεγμονώδεις παθήσεις , όπως η

ρευματοειδής αρθρίτιδα , που μπορούννα προ-
καλέσουν διόγκωση και πίεση στο νεύρο. Σακ-

χαρώδης διαβήτης , που αυξάνει τον κίνδυνο
νευροπάθειας . Παχυσαρκία , καθώς ο αυξημέ
νος όγκος ιστού στον καρπό μπορεί να πιέσει το

μέσο νεύρο . Τραυματισμοί στον καρπό , όπως

κατάγματα ή εξαρθρώσεις. Γενετική προδιάθε-

ση , καθώς η ανατομία του καρπιαίου σωλήνα

μπορείνα είναι κληρονομική .

Ταπιοσυχνάσυμπτώματα
περιλαμβάνουννυχτερινό
μούδιασμα και πόνο στα πρώτα
τρία δάχτυλα, αίσθημα καύσουή
μυρμηγκιάσματοςστηνπαλάμη
και στα δάχτυλα, αδυναμία
σύλληψηςαντικειμένων
και απώλεια δύναμηςστοχέρι

Πώςγίνεταιηδιάγνωση;
Η έγκαιρη διάγνωση είναιζωτικής σημασίαςγια τηνεπι-
τυχή αντιμετώπιση του συνδρόμου καρπιαίου σωλήνα .

Βασίζεται σετρία βασικά στοιχεία : το ιατρικό ιστορικό,

την κλινική εξέταση και, όπου χρειάζεται , τις ηλεκτρο-
διαγνωστικές εξετάσεις .

Κλινικήεξέταση : Ο εξειδικευμένος γιατρός αξιολογείτα
συμπτώματα του ασθενούς καιεφαρμόζει συγκεκριμένα
διαγνωστικά τεστ.

Ηλεκτροδιαγνωστικέςεξετάσεις:Ότανηδιάγνωση δεν
είναισαφής ή απαιτείταιεπιβεβαίωση , χρησιμοποιούν
ταιειδικές εξετάσεις, όπως ηλεκτρομυογράφημα (EMG)
καινευροφυσιολογικές δοκιμές .

Μετη σωστή διάγνωση , ο ασθενής μπορείνα λάβειτην
κατάλληλη θεραπεία εγκαίρως , αποφεύγονταςτηνεπι-
δείνωση τωνσυμπτωμάτων.

Η αντιμετώπισηεξαρτάται από τη σοβαρότητατωνσυμ-
πτωμάτων. Στα αρχικάστάδια , δηλαδή όταντα συμπτώμα-
τα έχουνεμφανιστείγια κάποιες μόνο εβδομάδες , μπου

ρείνα εφαρμοστεί καινα αποδώσει αποτελεσματικάσυν-
τηρητική θεραπεία , η οποία περιλαμβάνει νυχτερινή
χρήση νάρθηκα , που διατηρείτον καρπό σε ουδέτερη θέ-
ση, μειώνονταςτην πίεση στονεύρο, αντιφλεγμονώδη
φάρμακα (ΜΣΑΦ)για τη μείωση του πόνου καιτηςφλεγ
μονής , φυσικοθεραπεία και ασκήσεις διάτασηςγια την
αποφυγή επιδείνωσης τωνσυμπτωμάτων, ενώσε πιο σο-
βαρές περιπτώσεις , όπου τα συμπτώματα υφίστανταιγια
μήνες ή ακόμα καιχρόνια , αντιμετωπίζεται χειρουργικά.
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