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Karpaalkanali siindroom

Patsiendi infomaterijal

Infolehe eesmaérgiks on tutvustada patsiendile karpaalkanali siindroomi olemust, simptomeid ja selle
ravivéimalusi.

Karpaalkanal ehk randmekanal moodustub ndgusa asetsusega randmeluudest ja tugevatest
randmeristisidemetest. Kiilinarvarrelt lahtub keskpidine ehk mediaannarv, mis labib karpaalkanali koos
sormede painutajak&6lustega (vt joonis 1) ning hargneb esimesele kolmele ja osaliselt neljandale sGrmele,
andes neile tundlikkuse.
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Joonis 1. Karpaalkanal ja pitsunud keskpidine narv.

SORMEDE PAINUTAJAKOOLUSED

Karpaalkanali ahenemisel tekib pidev surve keskpidisele narvile. Seda nimetatakse narvi pitsumise
siindroomiks ehk karpaalkanali stindroomiks. Surve tekitab ebapuUsivat tuimust ning ebameeldivaid
aistinguid (surinad, sipelgajooksu tunne), pdletavat valu keskpidise narvi kulgemise alal (peopesas, teises
ja kolmandas s6rmes, veidi harvemini pdidlas ja kiilinarvarres). Vaevused on sageli d4gedamad 60siti, pdeval
ilmnevad need Uhetaoliste kdeliigutuste tegemisel ja sundasendite korral (haigusest voivad olla haaratud ka
molemad kéaed).
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Karpaalkanali stindroom esineb sagedamini flusilise t66 ja korduvate stereotiiipsete liigutuste tegijatel
(kokad, autojuhid, liinité6tajad, arvutiga t6otajad) ja on tihti seotud kate Glekoormusega. Samuti voib
siindroom tekkida randmetrauma (luumurru) jarel.

Oht slindroomi tekkeks on suurem reumatoidartriidi korral, mil kahjustuvad vaikesed randmeliigesed
(tekivad liigeste deformatsioonid ja dgenev poletik), seetdttu karpaalkanal aheneb ja narv satub surve alla.
Samuti on suurem oht diabeedihaigetel, sest diabeedi korral kahjustuvad kdik perifeersed narvid, sh
keskpidine narvja randmekanalis kompressiooni (surve) lisandudes narvikahjustus suureneb. Ka voib
rasedusega kaasnev vedelikupeetus pdhjustada paistetust randmekanalis ja karpaalkanali sindroomiga
seostatavaid simptomeid, kuid need médduvad enamasti parast siinnitust. Karpaalkanali siindroom esineb
sagedamini naistel.

Karpaalkanali siindroomi ravivdimalused on jargmised:

e Simptomid vodivad taanduda, kui vdhendate kaele koormust: andke kdele puhkust, muutke
tootegemise asendit, valtige kaebuseid esile kutsuvaid tegevusi. Selle tagajarjel karpaalkanali turse
vdheneb ja tuimuse simptomid leevenduvad.

e Kasutage jaigast materjalist valmistatud randmetuge, mida saate osta apteegist vGi abivahendite
poest. Kasutage randmetuge nii t66l koormuse vahendamiseks kui ka 66sel randme lahastamiseks
sirgesse asendisse, et vahendada narvile avaldavat survet.

e Leevendust annavad pdletikuvastased kreemid, geelid, mittesteroidsed pdletikuvastased ravimid
(nt Ibuprofen).

e Abi voib olla spetsiaalsetest harjutustest, mida 6petab Teile tegevusterapeut vdi flisioterapeut.

e Kui eelkirjeldatud ravi ei aita, siis vdib vajalikuks osutuda hormoonsisti tegemine karpaalkanalisse
— seda vGib teha perearst, neuroloog, taastusraviarst.

e Operatsioon.

Kui karpaalkanali siindroomi siimptomid on vaga rasked vdi eelneva raviga ei parane, v8ib vajalikuks
osutuda operatsioon (vt joonis 2), mis aitab keskpidisele narvile ruumi teha. Kuna siindroomi puhul néarv
pitsub, siis operatsiooniga narvi ei parandata, vaid avardatakse narvi Umber olevat randmekanalit
randmeristisidemesse tehtava |Gike abil, mis annab voimaluse nérvil taastuda. Narvi taastumine sdltub
eelnevast narvikahjustusest ning taastumise ulatus on igal inimesel erinev.
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Joonis 2. Operatsiooni kaik
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