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Vorbereitung der Operation
Sie werden am Tag vor der Operation telefo-
nisch darüber informiert, um welche Zeit
Sie sich an der Rezeption im Kantonsspital
melden sollen. 

In den letzten 24 Stunden vor der Operation
sollten Sie keine alkoholischen Getränke
mehr zu sich nehmen. 

Da der Eingriff in Lokalanästhesie durchge-
führt wird, dürfen Sie leichte Mahlzeiten zu
sich nehmen.

Bitte versuchen Sie auch vor der Ope ra tion
nicht zu rauchen, denn dies vermindert die
Durchblutung der Hände. 

Um die Hygiene im Operationssaal besser 
zu wahren, bitten wir Sie, Ihre Finger nägel
zu reinigen, kurz zu schneiden und keinen
Nagel lack zu verwenden.  

Abb. 1 
Funktion des Nervus medianus

Ursachen
Sehr häufig ist die Entstehung des
Karpaltunnelsyndroms keiner eindeutigen
Ursache zuzuordnen (idiopathisch). 

Bekannte Ursachen
– Rheumatische Erkrankungen der 

Gelenke und Sehnenscheiden
– Entzündung der Beugesehnen 

(z.B. durch Überbeanspruchung der Hand)
– Handgelenkfrakturen
– Tumoren (z.B. Handgelenksganglion, 

Neurinome) 
– Schwangerschaft 
– Diabetes mellitus
– Unterfunktion der Schilddrüse
– Stoffwechselerkrankungen

(z.B. Gicht, Mukopolysaccharidose)

Abb. 2
Der Karpaltunnel ist am Übergang von der Hand -
fläche zum Unterarm zu finden und wird von den
Hand gelenkknochen und dem Karpalband gebildet.
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Symptome
Häufig treten Symptome wie Schmerzen,
Taub heits-/Einschlafgefühl und Schwäche der
Hand nachts auf. Schütteln oder Massage der
betroffenen Hand kann die Beschwerden ver-
mindern. 

Die Schmerzen können bis in den Arm und
den Schulterbereich ausstrahlen. Es können
Schwierigkeiten beim Fein- und Spitzgriff
(Bsp. Hemd zuknöpfen) auftreten. Bei seit
langem bestehenden Beschwerden kann es 
zu einem Schwinden der Daumenballen -
muskulatur kommen.

Untersuchungen
Neben der Untersuchung der Hand durch
den Handchirurgen gibt es eine Reihe von
appa rativen Untersuchungsmethoden, die zur
Diagnose des Karpaltunnelsyndroms geeig-
net sind. Mittels einer Elektromyographie
(EMG) kann die Schädigung des Nervus
medianus beurteilt werden. Zusätzlich kön-
nen in einigen Fällen Röntgen- oder
Ultraschalluntersuchungen des Handgelenks
nötig sein.

Therapie
Ziel einer Therapie soll die Beseitigung der
Kompression des Nervus medianus und der
Folgen (Schmerzen, Taubheits-/Einschlaf -
gefühl, Schwäche der Hand) sein. 

Eine konservative Therapie kommt für Pa -
tien ten mit wenig ausgeprägten Sympto men
in Frage und beinhaltet das Tragen einer
Hand gelenksschiene und eine medikamentöse
Ent zündungshemmung. Zusätzlich sollte das
Handgelenk geschont und auslösende Arbei ten
vermieden werden. 

Sollte eine konservative Therapie über länge-
re Zeit erfolglos bleiben oder das Karpal -
tunnel syndrom so weit fortgeschritten sein,
dass ausgeprägte Symp tome mit Vermin -
derung der Daumenballen mus kulatur,
Schwäche und Gefühlsstörungen auftreten,
ist ein chirurgischer Eingriff un umgänglich.
Die Operation kann ambulant durchgeführt
werden. Das Karpalband, welches das Dach
des Karpaltunnels bildet, wird dabei operativ
durchtrennt (Abb. 3).

Dies kann in einer offenen oder einer
endosko pischen Operation geschehen. Die
Operation wird unter Narkose der Hand
(Handblock) durchgeführt.

Spezielle Nachbehandlung
Nach dem Spalten des Bandes kann sich der
Nerv sehr rasch erholen, und die Symptome
verbessern sich oft bereits am Tag nach der
Operation. Die Erholungsphase dauert 4–12
Wochen, bei einer starken Schädigung des
Nervs ist eine vollständige Erholung nicht
immer möglich. Der natürliche Heilungsprozess
kann sechs Monate in Anspruch nehmen. 

Bitte beachten Sie auch das Informations -
blatt «Nachbehandlung Handoperationen».

Abb. 3
Operative Therapie des Karpaltunnelsyndroms in
Form einer Spaltung des Karpalbandes
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