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΢ΤΝΔΡΟΜΟ ΚΑΡΠΙΑΙΟΤ ΢ΩΛΗΝΑ 

Σι είναι: 

Πρόκειται για νευροπάκεια από πίεςθ επί του μζςου 

νεφρου ςτον καρπό. Το μζςο νεφρο διζρχεται από ζνα 

ςτενό πζραςμα (‘ςωλινασ’) ςτον καρπό μαηί με τουσ 

τζνοντεσ που κινοφν το χζρι και τα δάκτυλα. Σε άτομα 

που χρθςιμοποιοφν τα χζρια τουσ για τθν εργαςία ι 

τισ ςυνθκιςμζνεσ αςχολίεσ τουσ, είναι δυνατό να 

πιζηεται το νεφρο ςτο ςτενό αυτό πζραςμα ςτον 

καρπό (‘καρπιαίοσ ςωλινασ’). Επίςθσ εμφανίηεται 

ςυχνά κατά τθν εγκυμοςφνθ και ςε άτομα  με 

πακιςεισ του κυρεοειδοφσ. 

΢υμπτώματα: 

Το μζςο νεφρο δίνει αιςκθτικότθτα ςε 3⅟2 δάκτυλα 

(αντίχειρασ, δείκτθσ, μζςοσ, μία επιφάνεια του 

παράμεςου) και κινθτικότθτα ςε κάποιουσ μυσ τθσ 

παλάμθσ θ λειτουργία των οποίων είναι απαραίτθτθ 

για τθ ςφλλθψθ . Ζτςι, τα ςυμπτϊματα από πίεςθ ςτο 

νεφρο, είναι κυρίωσ μοφδιαςμα ι και πόνοσ ςτο χζρι 

και τα 3⅟2 δάκτυλα (πολλζσ φορζσ τθ νφχτα), και 

λιγότερα ςυχνά προκαλεί μείωςθ τθσ δφναμθσ του 

χεριοφ και αδυναμία να ςυγκρατιςουμε αντικείμενα 

(‘πζφτουν από το χζρι’). Όταν το πρόβλθμα 

παραμείνει για πολφ καιρό μπορεί να οδθγιςει ςε 

μόνιμθ βλάβθ ςτο νεφρο. Σε μια τζτοια περίπτωςθ, 

ακόμα και μετά από χειρουργικι κεραπεία θ δφναμθ 

και θ αιςκθτικότθτα μπορεί να μθν επανζλκουν 

πλιρωσ. 

Θεραπεία: 
 
Πρόςκαιρθ ανακοφφιςθ μποροφν να δϊςουν ενζςεισ 

κορτιηόνθσ, νάρκθκεσ, αποφυγι ςυγκεκριμζνων 

δραςτθριοτιτων. Όταν τα ςυμπτϊματα γίνουν 

κακθμερινά και ζντονα θ λφςθ είναι χειρουργικι με 

διάνοιξθ του καρπιαίου ςωλινα ϊςτε να δοκεί χϊροσ 

ςτο νεφρο. Η επζμβαςθ ςυνικωσ γίνεται με τοπικι 

αναιςκθςία με ζνα ίςχαιμο επίδεςμο (ςταματά τθν 

κυκλοφορία) ςτο μπράτςο (όμοιο με το πιεςόμετρο). 

Μετά το χειρουργείο τοποκετοφμε επίδεςμο γφρω 

από τον καρπό. Τισ πρϊτεσ 2 εβδομάδεσ ο επίδεςμοσ 

παραμζνει ςτο χζρι, το οποίο παραμζνει ςτεγνό (για 

να επουλωκεί θ χειρουργικι τομι). 

 

Κατόπιν αρχίηει ο αςκενισ να χρθςιμοποιεί το χζρι, 

πρζπει όμωσ να γνωρίηει ότι θ πλιρθσ 

λειτουργικότθτα και θ δφναμθ επανζρχονται 

ςταδιακά. Για άτομα που κάνουν χειρωνακτικι 

εργαςία, θ δφναμθ επανζρχεται πλιρωσ ςε 4-6 μινεσ. 

Αποτελζςματα και Επιπλοκζσ: 

Συνικωσ τα μουδιάςματα και ο πόνοσ φεφγουν 

άμεςα και οι επιπλοκζσ δεν είναι ςυχνζσ. Υποτροπι 

(αν θ επζμβαςθ εκτελεςτεί ςωςτά) είναι ςπάνια (2%). 

Δυςκαμψία και ελάττωςθ τθσ δφναμθσ είναι 

αναμενόμενεσ αρχικά, αλλά ςταδιακά θ κίνθςθ και θ 

δφναμθ επανζρχονται. Σε λίγεσ περιπτϊςεισ (4%) 

είναι δυνατό να εμφανιςτεί ‘αλγοδυςτροφία’, 

δθλαδι πόνοσ, πριξιμο και δυςκαμψία, που είναι 

δυςανάλογα ςε ζνταςθ ςε ςχζςθ με το αναμενόμενο 

μετά από ζνα τζτοιο χειρουργείο. Σε περίπτωςθ που 

λόγω χρονιότθτασ του προβλιματοσ, το νεφρο ζχει 

υποςτεί μόνιμθ βλάβθ, μπορεί να παραμείνει 

αδυναμία ςτον αντίχειρα και θ αιςκθτικότθτα ςτα 3⅟2 

δάκτυλα να μθν επανζλκει πλιρωσ.  
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