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 ه: دممق
بيماري رنج آور و نااتون   كارپال، م تونل سندر

گير نفتادگی و فشرده  نثر كننده ني نست كه در 

)دنخل كاناال شد  عصب در دنخل تونل كارپ 

باشد. نین سندرم همچناين باه می مچ دست( 

 .م تایپيست ها معروف نستسندر

ورم یااا نهتبااا  در مچاال مااچ دساات باعاا  

 نل كارپال رنفشردگی نین عصب می شود و تو

نیجاد می كند. نین فشردگی می تونند منجر باه 

 حس گز گاز، عاعو و بای حسای در سامت

 .ننگشت شست بشود

م تونل مچ در ایجاد سندر رفاكتور هاي خط

  :دستي
 سنين ميا  ساهی و بيشتر -1

نري و شدید مچ ربرخی مشاغل كه حركات تك -2

دست نستفاده زیادي ميبرند همچو  تایپيست 

 ، ویلچر سونرن  و ..... . ، پيانيست  

 معمولا در دست غاهب شدید تر نست .  -3

نقرس ، آرتریت و كم  بيمارن  دچار دیابت ، -4

 كاري تيروئيد نست .

 تجمع آ  در بد  نز دورن  باردنري یا یائسگی -5

 علایم سندرم تونل مچ دستی 
 فشردگی در مسیر عصب مدین نین علائم معمولا در نتيجه ي

نیجاد می شود. دست شما ممكن نست در طول روز 

 .فتدخون  برود و نشياء نز دست شما بيمكررن به 

نین  یی كه توسطدرد، بی حسی و گزگز در قسمت ها*

عصب تغذیه می شوند؛ یعنی، در ننگشت هاي شست، 

در سامت كاو دسات،  نشاره، وسط و ننگشت حلقاه

نحساس می شود. نین علائم می تونند در همه ي نیان 

 .باشد یا فقط در یک یا چندتاي آنبا باشد ننگشتا 

نز علائام شاایع آ   درد و بی حسی هنگام شب هام*

ا به خاطر خم بود  یاا بااز نست. درد هاي شبانه عموم

طولانی مدت مچ دست در زیر سر یا باهشت فرد  بود 

 .نتفاق می نفتد

  كار هاي معماول روزنناه م ال رنننادگی، نگاه

دنشتن فنجا  و تایپ كرد  هام ممكان نسات درد رن 

 .بدتر كند

   درد و بی حسی گاهی نوقاات باا ماسااا دند

 .دست و یا تكا  دند  آ ، ببتر می شود

 



 
 
 
 
 

 درمان 

 غيردارویي:-1
  دست نسترنحت نسبی در ناحيه مچ -

 فيزیوتراپي:  -

 اسپلينت: -
بطور مادنوم هفته  3 توصيه ميشود به مدت

ينت لبسته شود ببترین پاسخ درمانی به نسپ

ماه نول شروع علایم نست در صاورت  3در 

مزمن شد  بيماري نگر یک مااه نز مصارف 

كش مدنوم نسپلينت گذشات و علایام فارو

 نستفاده كرد . ز روش هاي دیگر نكرد باید ن

 تزریق كورتيزون:-
تزریق كورتيزو  هم می تونند بببودي موقت نیجاد 

ماه نز باين مای  4تا  2كند نما نثر آ  معمولا بعد نز 

 .رود

 روش جراحي-
دو روش برني درما  جرنحای نیان ساندرم وجاود 

 :دنرد

نیان روش باا  : ندوسکووپي آجراحي .1

 .می شودننجام  برش جرنحی كوچک

غاهبا نیان روش تارجيد دنده   :جراحي باز.2

روش نحتمال بروز عونرض كمتار نین می شود. در 

 .نست و به همين دهيل نرجچيت بيشتري دنرد

 

مدت کوتاهیی  مچ دست رن برني ،بعد نز جرنحی

كنند. نیان بای حركتای معماولا  می بی حرکت

هفتاه نيسات. بای حركتای  2طولانی تار نز 

ز دو هفته نحتمال عونرعای م ال ن نی ترطولا

 نیجاد سفتی و جلوگيري نز حركت تاندو  ها و

 .عصب رن نفزنیش می دهد

نز آنجایی كاه هادف نز نیان جرنحای تارميم 

عصب نيست و كاري باا نیان نجازن  تاندو  و

 ندنرد، حركت منعی ندنرد و می تون  تمرین ها

 .رن كم كم شروع كرد

 تشخيص بيماري: 
عصب و عضله نهميات زیاادي در نستفاده نز نونر 

تشخيص تعيين پايش آگبای و وعاعيت آیناده 

رد كرد   وعصب و تصميم گيري صچيد در مانی 

سایر مشكلات نعصاا  مچيطای و یاا در گياري 

 . دنرد ریشه هاي عصبی 

  

 م تونل كارپال:اه هاي پيشگيري از سندرر

نكات زیر كمک می كناد كاه فشاار نز روي 

و یا  CTS عصب بردنشته شود و نز نبتلا به

 :، جلوگيري كندبدتر شد  علائم

 ملایم تر كار كنيد. 

 بين كار به خودتا  نسترنحت بدهيد 

 نز كشش هاي زیر نستفاده كنيد 

 

  بار تكرنر كنيد 5تا  3نین حركات رن. 


