Ursache. Ursache fiir das Karpaltunnelsyndrom (auch
LCarpaltunnelsyndrom” genannt) ist eine Einengung
des sog. Mittelhandnerven - MNervus medianus - im
Handwurzelkanal. Der Engpass kann durch chronische
Entziindungen der Sehnenscheiden, bei Uberbelastung,
nach Handgelenkshbriichen oder bei Stoffwechselerkran-
kungen Beschwerden verursachen. In den meisten Fal-
len ist aber keine auslisende Ursache feststellbar.

Symptome und Verbreitung. Es resultieren typische
ndachtliche Beschwerden mit Schmerzen und Gefiihls-
stérungen des Daumen, Zeige- und Mittelfingers, die
bis in die Schulter ausstrahlen kiéinnen. Durch Reiben
oder Schiitteln der Hand verschwinden die Symptome
in leichteren Fallen meist rasch wieder.

Ist ein Karpaltunnelsyndrom weiter fortgeschritten,
kiinnen die Beschwerden so ausgeprdgt sein, dass die
Missempfindungen an den Handen nicht mehr nur zeit-
weise nachts, sondern permanent auch tagsiiber auf-
treten.

Im fortgeschrittenen Krankheitsstadium kommt es auch
tagsiiber zu Taubheitsgefiihlen in den Fingern und die
Kraft der Hand kann nachlassen. Frauen sind etwa drei-
mal hidufiger von dieser Erkrankung betroffen als Min-
ner. Die Erkrankung tritt gehduft zwischen dem vierzigs-
ten und sechzigsten Lebensjahr auf.

Diagnose und Behandlung. Der Arzt stellt die Diagnose
anhand der typischen Symptome, einer Untersuchung
der Hinde und weiterer Tests, welche die Funktion des
Medianus-Nerven tberpriifen, wie der Messung der
Mervenleitgeschwindigkeit.

medicinum

FACHARZTZENTRUM HILDESHEIM

Eine Behandlung ist immer dann nétig, wenn die
Beschwerden haufig oder anhaltend auftreten und die
Messung der Nervenleitgeschwindigkeit krankhaft ver-
dnderte Messwerte ergibt.

Bei einer leichteren Ausprigung des Karpaltunnelsyn-
droms kann haufig eine fiir die Nacht verordnete Hand-
gelenksschiene Linderung bringen. Diese wverhindert,
dass die Hand im Schlaf zu stark abgewinkelt wird und
der Druck auf den Merven sich so verstarkt.

Sollte der Nerv bereits starker beeintrdchtigt sein oder
die Schienenbehandlung nicht zur Beschwerdefreiheit
fiihren, sollte die Operation des MNervenengpasssyn-
droms erfolgen. Dabei wird das den Nerven einen-
gende Handgelenkshand eingespalten, damit der Nerv
wieder ausreichend Platz hat. Die operative Behand-
lung eines Karpaltunnelsyndroms kann entweder durch
eine offene oder durch eine endoskopische Operation
(.Schliissellochmethode®) erfolgen. Der Eingriff erfolgt
in der Regel ambulant, eine lingere Ruhigstellung ist
nicht erforderlich. Die Beschwerden bilden sich danach
in ca. 95% innerhalb weniger Wochen zuriick. Bei einer
ausgepriagten Nervenschddigung kann es allerdings
etwa ein halbes Jahr dauern, bis die Symptome weit-
gehend verschwunden sind. Mur sehr selten ist der
Merv so geschidigt, dass trotz Operation Beschwerden
zurlickbleiben.
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Weitere Informationen erhalten Sie unter
www.chirurgie.medicinum.de

Riickfragen zu diesem Thema richten Sie bitte an:
chirurgie@medicinum.de
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