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{Gudles son los sintomas ©
del sindrome del tnel carplano?

Hormigueo o entumecimiento en los
dedos o en la mano, por lo general,
los dedos pulgar e indice, medio o

anular se ven afectados, pero no el
mefigue. Algunas veces hay una
sensacion como una descarga
eléctrica en estos dedos.

) ¢ Cuando aparecen los
27 sintomas del STC?

(o

Ocurren mientras se sostiene un
volante, teléfono o periddico. La
sensacion puede despertarlo durante
el suefio. Muchas personas
“sacuden” sus manos para tratar de
aliviar sus sintomas. La sensacion de

entumecimiento puede volverse
constante con el tiempo.

con STC?

Se puede expernimentar debilidad en
la mano y una tendencia a soltar
objetos. Entumecimiento en la mano
o debilidad de los muisculos del
pulgar, que también estan
controlados por el nervio mediano.

¢ Qué tan comun es?

Multiples estudios se han desarrollado sobrs la incidencia de STC en la poblacion y
asta claro que es un Desorden Masculo Esquelético extremadaments comuan.

Sexo

En casi todas partes del mundo, el STC
€3 MAas comuon en las mujeres que en
loz hombres. Uno podria preguntarse
de inmediato: ;a5 mujeras, por lo
general mas pequenas, tienen tineles
carpianos mas peguefios? ¥ la
respuesta 83 si, pero, también tiensn un
comtenido menor en &l tdnel carpiano,
por ko que la relacidn de contenido a las
dimensiones del tinsl es similar en
hombres y mujeras.

Incidencia y prevalencia

En EEUL, la incidencia del sindrome del
tunel carpiano es 1-3 casos por 1000
sujetos por ano; la prevalencia es de
aprovamadaments 50 cagos por 1000
sujetos en la poblacion general. La incidencia
puede aumentar hasta 150 caszos por 1000
sujetos por afo, con tasas de prevalencia
supenores a 500 casos por cada 1000
Sujetos en ciertos grupos de alto nesgo.

Actividad de trabajo

Existe alguna evidencia razonablemeants convincente de gue STC pueds ser mAs comdn en
personas que usan las manos para tareas extenuantss o repetitivas y en aguellas que hacen
un uso extensivo de herramientas vibratoras. Con menores grados de uso, y especialments

en relacion con el uso de teclado/ tipeo, la evidencia no es convincente, de hecho algunas
prugbas recientes incluso sugieren que &l uso regular del teclado pusde =er protector contra
STC (Atroshi 2007 Stevens 2001 Mattiolh 2008).

¢{Hay un modelo de
" causalidad del STC?

Algunos individuos estan mas
predispuestos genéticamente para
desarrollar STC que otros. Esta
predisposicion genética puede tomar la
forma de variacion bioquimica: una
propension a responder rapidamente con
una liberacion de citoquinas IL-6, VEGF y
PG-e2 cuando los tejidos se vuehwen
hipdxicos, o un tinel congénitamente
estrecho, o grandes tendones, masculos,
© cualquier combinacion de estos. El
factor desencadenante inicial es la
presion elevada en el tunel carpiano
causada por el uso normal de la mano. Se
sabe que la flexion o extension de la
mufieca y el agarre extenuante de la
mano aumenta la presion del tunel
carpiano en las munecas normales. La
presion elevada temporalmente impide el
flujo sanguineo en los tejidos del tinel e
IL-6, VEGF y PG-e2 se liberan de los
vasos peguenos. Es importante darse
cuenta de que esta 85 una respuesia
normal y generalmente Gtil. Siun tejido
tiene poco oxigeno, estas moléculas
tienen el efecto de construir un Mejor
suministro de sangre. En la mayoria de las
ubicaciones anatdmicas hay espacio
fisico para un aumento en la cantidad de
tejido pero en el tunel carpiano este no es
el caso y el resultado del intento de
mejorar la oxigenacion es un aumento en
la presion del tanel carpiano y una mayor
interferencia con el suministro de sangre.
Un circulo vicioso, y ahi tenemos el STC.
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