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HISTORIA.-

El s{ndr?me del t1inel del cr:rpo (STC); h[\ sido estudir>do -

desde los l"f\os de 1854, en r:ue Pl0 GET lo rcll"r:ion6 cnn tr:iur.tl\­

tismos en lr mnno; en 1890. el pr6fcs.,r 9:li11Tl.ZE meni:-ion~. este 
síndrome can rel~ci6n 01 d?lor nf')cturno en el h"lmbro de _muje­

res menoprl'usic~s; en 1913 MARI y F0X enr:<:JntrPron en nutopsins 

ln. relnr:i6n entre los ncuromrs en el nervio medirono y ln fi-­
brosis del li gnmento transverso del r;l" rpo r:on 1" r trofi:> ele -

los músc:1los de lo eminencin tenrr. Ellos fner~n l~s primero·s 
en surterir lo desc:ompresi6n del r:nn:il cnrpi:--no, cnmri nn medio 
de evit=-r scr:uelrs p"Jsteriores. En 1930 SIR. JAMES J.P..l\:t?.\O'.Tll -

fue el q~1e recomendó y reRli .. 6 ln primert1 descomprcsilin del -

cnnfll crrpinno; p.,steri-.rmente en estudios r.nn mffs pr-r:ientes 
CANNON Y LOVE enr.~ntr:- ron qt1e lr sección del li f!"'mento trons­
verso del crrpo, estnbr íntimr:rnente rel:-r.i"'lnrdn r;.,n lr> r1:ismi­

nuci6n o desnpnrici6n de ln sint:::imr t-:>lor,ín por coml>resión del 
neL·vio medirTio en el t:!nel r.~rpi:-no. I'ltALEN en l.96ó, CRt~ble­
ce .:¡ue ln rt1':"rici6n del signo de Tinel 1 del siena de \)-halen, 

c:o mbi('IS sens.1ri ~les- nbjeti vos e:i el derm" tOJmri del nervio me-­
di:- no en lri mr.no y munecn y ln n trofin m·~sc:ulr r de Ir eminen­

r.i~ tenrr snn c:riterins clínicos p:-rr- un disfgn~sti<"o po~itivo 
del SIC; con rcquisi to de tener d:>s -, mr-'s de lns cri te-ri os P!!.: 
rn estrblec:erlo y con un vrlor aprnxin;r-.do del 743 ~_1- 903 de -
c:erteza. En 1984 l>llJl.l.IPS estnblece el signo de flic1~ romo un 

crite:rio mrfs prrri el difgnosticOJ clínico del S1C, con un 963, 
de certe7a del diifgnostico. 

Desde entonces se hn Prt"str-d11 mi-y,,r ntenci6n :- l"lS crite-::­
rios de diJi'E?no~tico clínico prrr est:-blecer nn tr:1-tnmiento -­
rr.l!s ter.ipr:-ino de este s{ndrome. J'lerr, s:Sl1J desde. ~n déc!"'dr de ..: 
los scsent:t se ht• tr.,tr>do de interrcl:-ri"'lnr:- estos r.riterins 
cl!nic:os con los h:-llr::-r.os eler.tt'Jmiof?rtfficns p~rr confirmar 
el di~gn:>stic:o y est:-bleccr un trr tnmiento tcmpr.,no r]11e dismi. 
nuyo .l!' ponibilidnd de np::rir.i•ln de r.ec•.u?lns. J.,tNSl"'I~: Y l:Il·ll­

RA hrn sido lns ·'.j'.1c m11's h:-n cr>t•1dir-d? e:;t:'I interrell"'eión en-­
tre los hrll:'!~r.os clínicos y l~s :-lter!'cióncs electr"'lnio~rdfi 
cns; cnr.~ntr:1ndo que el retr--::-o en ¡ .. 111tc:ir.i~ sensnrirl clcl 
nervio medir.non nivel del tiinel c:-rpi:•no por arr-ibn de los 



. ·-'.'>, 

INTRr:DUC'..Cinu.-· . ,· ' '- ... '.·· .. ·.· ; .... ·:_'·.: :.:_~ ' ·. :· 

Dentro de. ~o~ ~ín:d_.~·?.m .. e.~;~-~.~_;,.~:t_~?.~~-~~.~-~-~~ .. ~·.:~ .. ~-.~ ... ;~·e·i-·;·.·t.~í.1:'~~·'._de.~ · ·-. 
e~ rpo es,~ to 1 ~ vez~ -~-el·.· mtf s·.: ~.on'Jcido.: .... y)"_me.j!l.r,/eS:.tttd.iti.~o.'.>Bste .. te,¡: · 
mino se aplica: a.1a -~~u~

1

0-Pat!~·,,:.-p~r .... ·¿'.~lii.Pr~_Si·.6-;;:··:·ct~·1.-~·ner~io· ... med.in 

no en lá muf\e-ca --.~ ... e_s-.'C.r.u_S~~~:c.~~d_n··~-d~~.d~1:~~- q~-~-~r.~te~ .. eiltu.~_eC·i-= 
miento· de· 10~-: d·ed~~: Pu1Pr~;~;fnd·i"¿e_;,-f F (1nu1~ ·r ;·~·n ·,·s~ ·, part·e· rñdin 1, 

' . . ,·, ' - ' "·. . ··. ,' . ' ·• ; . ..., ''.:· _, .. ·. ',;.,, .. ._,,.· ,·: ,.(·.. : .'.'. :· .. _ .. ~' ·. .. '. ;• ' : :. . . . .-
puede, hn.be .. r:: n trofi.n_ .. ·d.e" l~:.~_._emi._n_encil'l,\.t~ .. nnrf ~ de_bi_lidnd m1ísculn r, 
hipo. 6. hÍp~~é,~.~esi_n.~--~~:.~1.~·~,-d-iSt~rib~·~t6ri~'.(i~i~.:~~~,;io ·~·eciirno . ."eñ· -
la mPn~·- .Y~'riiü_~,C~a·~'.;;/'.:_._-) .. :.>5·J~:/:. ::··/:~<.~- . -~ ·. -¡ 

Los· lími t~s flna-t6~i~~s-_ ~ei·.·:.cnt_'l.~l e; ~-pi~:~-~-_.~hr~- ~ido ,deÍini-- -

dos .. por los borde~_'.d.e_ los :huesos .mn.rginnles _:del_. cr_ rpo y_ el. ;re­
tinr.é:ulo ·'rl~Xor '..y .-sú ·contenido de·. ct17' tro .. t'cn'c1onés de ·ios. n11.tscu · 
1~~· fie~ores d:i'Íti tf.le~ P~ofu'n(\1Js y··Cu7'"tr~:-terld0iies -del r1!Xar­
<li'Jii 1:R1· superficiÓl , t1~mbÍén Se e~cuCntrr ·é1· teOclón. dc1··múscl!, 

··10 fli!xor lnrgo del pulgar, perm~nec.iendo:e1· n_crviO .. medirono en 
trc _es.tos· últimos .Cf.ig:1ra 1), (11).· 

La incidcnci:i del S1C es· mi!s frcr:uer::te -,~ntrC :1~. · 4a.." y:5á. -
c1ér~da de ln vidr., ounC'.ue puede presentrrse en per~on~s m~s· J.2. 
vencs. Afec:tn mrl's " mujeres :¡ue n hombres· en .rel"r:i6n de 3:1~ 
se osocin entre un 213 y un 533 con· enfermcdrd sis_temir.n (12), · 
y lns m:!s frecuentes s'on: lfl dirbctcs mellitus, Prtritis reti­
mntoidea, soto, hiper e hipotiroidismo, mixedema, p~limiositis 
esclerodermia y otras ·enfermedndes del tejido conectivo con m.s:, 
nor frecuc~cio.;" Ln ocUprtci"6n se h .. mencionodo r:omo un fnc:tor -
ctesenc:-:denonte: del ~'IC, sobre en pcrsnn:is que lnbornn en trnbl!., 
jos mr..n:1n.1es,.en.·los·cur.le.s se encuentr:"n con flexión prolong!!., 
dn del·_ c.nrpo·.·.BstudiOs.- rérientes (16). mencionr.n que lr rprri~ 
ci6n ·de_ lri s10t·'Jin~to1o~í~ tiene que ver· con lr disrninuci6n de 

.ln cr:po.~idr-c:Í.·'p .. rOdi~-ctiva del sujeto. La mr-no d?rnin~n·te es l:t -­

que ... (nfCinil_ll~~t~.-~rcsentri sintom~tol.,uín en un 70~ etc? los. cn-­
sos·:y el --iriv~lur.ro bil:-.ternl ncurre en un 503 de t"ld'ls los pa­
c.ient~s- con s'IC· (2,'1,9,.10,11,12). Un estudio reciente dern11str6 
qne··é~ .l.os_:.·p""cientes con S1C prcsentr.ron un rt_rrpr.ln.ient~ r1el·--. 
ÍleL·vio·.·uinnr en el c:~nrl de inyon h"stfl. en un 403 de .tnd,,s es­
tos; _con un predominin de S\tjetos c-,n STC bilntcr .. 1 (2); _ 



P/.TOGENESI S.-

Los hrll~~gos hist":tp:tto1'5r,ic,,s en el S'IC ·hrn c1em~str:-do, en 
v·~rios estudios (3,12,18), 'lUe lr r:~usn m:fs comttn·del desnrro­
llo del S'JC es el ener::1snmiento o fibr.,sis de lr.· sinovir- de -­
los tenc11nes r1exores r/o de1 ligi::r.iento tr11nsvcrso de1 c::-rP?·-
11eg:-ndo n enc1ntr:'1r c:>n certc7ii del· 40~ :il 603 de los estu--­
dios y en un 303 de estns c .. sos; que el h:-llno:-go histol~~ico -

es c!'>mprtible con sin'JVitis reümnt'liden; pero en 403 de ellos,· 
l!'>s h:"'ll'1.7g'ls n'l s?n cspec{fic.,s de nfecci6n en el ttfnel: c~r-­
pi~no. Ott'lS n11t1Jres (17,18) mcncionnn que la sintomntolop,ía -
clínicn es cnus:-d:--. p">r una isquemi:i de los vnsos nutricios (VJ!. 

s=-"nervorum) del nervio medi"'no y del retlndc1110· del tttnel.­
nunque se mencionn que t~d'lS los pr.,ces'Js infl:"'mn torios del tl!. 
nel llegrn r. prcsentr.r en nlcunr- de sus etnpns ev">lntivl"s tal 
i5 .• uemia. Otr':ls pr.,r:esos que desencrden:""n el S'IC s'lri nl1t11nos -
tr.morl!s benignos del tune! como el li p:lm"' del retinrf'r:ttlo flc'r-­
Xor, el quiste ~inovi.,1 y el he_m;ine'ioma¡ mcncion{ndose coMo -­
pr~cesos ocupntivos del mismo. Proceesos infecciosos 6 enfer­
mcdrdes generr•li~nd"S com'l lfl t:1berculosis 1 histopl"'smosis, ei 
p"lrotricosis, coccidiodomic'lsis y rubéola; ln deficicncin de -
vi trminn D6; pero como se mcnr.iono !'ntcri.,rmcntc en mur:hOJS co­
sos no se puede demostrr r unn c:-usn objetivtt o _existe tenosin.!2 
vi tis inespccifica. Se menci'.'ln:"ln est:"tdios n:ir.m,..les en el ser -
hurn••no c-'Jm"l dcsenc.,den .. ntes del S'IC cnmo 1,.. .q:rl"virlez y ·l~ men2 
p1"'u:;in, ~r.usri'ndose nl iiume11to del v-Slumen en ·lí~u_idos r.nr??rn­

lcs y los ct'mbias h.?rm?nnlcs l'ls que prov'lct'n rticho f'Umcntrl, 
lo cunl n lr lnrga ·es ln c"'11sr de ln C'lmprcsi6':1 p~sf•jcrr"dCl 

nervio meclirn.,. 
C1.!/\f'.Jl0 CLINICOe-

n1 t1if.gn:>stico del STC deber~ s'J5t>Cc:h"'rse · en c'.Jrlquier p:i­
V:"ri'l.5 de los"sie1;i.cntcS'.. ~ifino_s o_··.:._..:.. 
eñ · l.P rlis tri b;1r.i~'n·- :~ens~'ti~'.i'·:·_cú~i'· riC:r..' 

ciente que presente uno o 
.s!ntnm~s : 1 •. pnrestesi:"ts 
vi o mcdinn!'> en 1~ m"'no, 2. dnlor en l'.'". cminen~iP"··.·ten~·~.-.~~~-, -~­
i rr11dir ci ~n n 1 hnmbro ipsi lr. ter ... 1 de p_reclnm'inÍ~::'n~·r::t·~ ~~o'.· .. (pue'.""··­

de despert"r .,¡ p'!!cicute, el curl se fr">tn· o S:"'cude:·1::-s'n~~.OS, 

cs(lcci:ilmcntc pnr l:i_ m;drun:¡d:i), 3. <lcbil.id~~ de .. l.,s."!t!sr11~0S: 
::bthtC't'lr breve del p11l13:ir y,'.lp1nentc del·p1,,1~g?.r (l:\ rtr.,fir-de 
l.,s n111sr~11.,s incrv:·cl:ls p•r .. el ncrvin mcdi~nO c.s un sirn'o t~r--



.......... 

Fig. l. Corte transversal de mu~eca 
que muestra la posici6n del li~amen­
to carpiano {retináculo flexor) y -
las estructuras que ocupan el túnel 
carpiano osteofibroso. 



d.ío del S'IC. La sintomr- toloi?!" puede ser uniln:terl"l o biln te­
ral• C'ln :"!. fección de pred:>minio en ln mrino d,.,minnnte~· 
DIAG:/IJS'f!CO.-

Bl c1ii!enostico ser¡i' eminentemente clínico, los exrl'mene:S. de 
1Rborr.t1'rio y gnbinete s51o son nuxili .. res que intervienen P!!. 

rn hrcer m:ís r.cucioso el est .. do fisioprtol6gico_ del- nervi"? m.s: 
dinno en el nivel del tdnel cr.rpiano. Tr:·c:lir.í.:'ln:"'lmente desd'e 
el n rticulo de !!hfl len en 1966 donde est:-. blece c1i:• tro ~rite-- -

ríos prrn el tli:fan·'lstico de.l S'IC : 1. signo d~ -Ph~1en positi.:. 
vo, 2. SÍBno de Tincl p,.,sitiv?, 3. cttrnbins 'lbjetiv~s- en ln -­
dintribución sens")ri:l del nervio medirno en-· lr+ mttno,"f/o- mun.s:, 
ca, y 4._ r..tr~fir de los m1fsc·.11os de ls> eminencia_ .. _t_en,..r; re~i""'.'. · 
riend'J como un diftgn:lstico p~si tivo del STC ·1r. p_res.enCi~ :de - .. 
2 6 mds de l~s cri terins y rep.,rtrndo pnstC-rior"1ente_. unri; ca_-­
su(sticn con unrt certezn entre el 743 y el· -903.. ~·e:'s~p.11-rÍ.dAd;.:;_ 
en el dil!'gnóotico del S'IC; en 1984, Phillips mencioria·· 1a·- pti:::, 
1.f.d!!-d:.del si s;n? de Flick corn"l criterio di¡f_gnos tic·o:._i>~ rn ei·_ -- · 
S'IC; q1.1ien ref icre unr correl~ci-1n del·- 9·6~ de.; certe,.n·-~· J ohn-­

son y p::isteri-1rmcntc Kimurl.'- (10,11) ~ méncinn"n ·-P;rif_mctros :-e-­
lectr?mi?grñficos p:ir.., locrrr el rlirl'í:;nostico r.ertero hr:st:- en 
un 65~ de 1-.:>s sujetos sospech:'lsos, .u.ti:li::-:r'ridó'·.¡,.-··~·p---e1io :lPJs ~· 
sir,uientes pi-rd'raetros : 1. prol?nwci6n -de- ln_ lrteO'c:i~ senso-.. 
ril"l del nervio meclil'no,;?:3.6' ms Ctécnic" !'>rto_dr6~icn),--2-~ in-_ 
cremento en 1:• dur:ii:ión del [>:>tencil""-1 .rie re~pneSt·á~' 3.· <lismi.'.. 
nuci:Sn de su \':>l. tnjc, 4. tlr:--l '"C.' _c-l:Sn de ln·- ln Í~néi;· :dist~l -
m:itllrl\ del nervio medi~no~4-3 ms~ .6_ s. un.n disor¡:-'ci.5n d~--­
mi!s de 1.2_.ms entre ll"'s"l~teric.iris scn:s'.l'ri~les _d·e _-1r . .-s dos mn-;.. 

n-,s del mismo sujeto •.. 

:l!¡ ~is1lO --d~ -Íinel C·'lnsiste '.·_en nn;t Sens;'l.r.ión d.e Cr'llnm~re o 
11 t~qu-C11 .eléc tri-e~-- ~omo · r~sul t~·do de _.·la . percusi-Sn q11C_ se reo .. li 
2i1 en .. Ci __ -t~~YCctÓ ~dé1::·nétvio.-mc.diÍin·~ ; ·1n···scns-ci6·n- puede i-­

rr"di~·rse· en .-formo :r.entrífÍ.lga .o eCntripeta r.1 si ti'l de percu­
si·-~n •. - y. e~- u1in_ m;:nif'es_trcÍ.:Sn elinic:r de.re(J~ner·r.i:ln rx~nii1: 

Bl sir.no de Ph~lcn -se desc:ribe como tn flexi1n de l" mune­
r.:t e~ tre, 30° y 60• , postcri 'lrrno;>nte resnl ta en unn. sensnr:i-Sn de 



de hormigueo o p:- re:;tesia en los ded:'>S de 1:- ml'lno; desp'.tés ele 

los 30 segundos de d1.tr"ci.;n, entre m:f_s prem:it~1ramente ;iPnre~-

cc. mr.yor es el dnno del nervio medir-no.lll) · -:. __ ._._ · · .. ·_.: · 
n1 signo de Fliclt c!)nsiste en ln disminu~i-:Sn:de .. 1n~:--~~ti~a.:..'~. 

ci5n dol.,rosa o pnrestesicn, p-:>sterÍ.,r n. re.1•1i ... ~.r.·~~~;~d-Í.drls: 0 ~ 
con l~S mr.nos (como sucede P.l 5:1cudir 1"lS·--term'5mc.tr_;:>S;_·cÍe' m~r"'."'.' 
pl'lrt'< Ví'ci~.rlos), o c-:imo el :-lete"J de un:"t.·mPripoSa_~ ---->---· 

La mAniobr~• de Allen r:"lnsiste en com¡)rÍ.J!1i r_ lns -~ rt_~i:i_os·- ra 
di r.1 y cubi tr 1 a ni vcl de !!" m11i\er:n y . dichr_; __ c_nmpr~s_(:Sn ~:_;_ di"smi, 
nuir'- el rp':lrte sflngütÍle'> l"l nervi.., medi~_no:::·:,. .· !,~ _,~.-~~:.- '_-::-_~::"j--_ ,-. .. 

La pr~ebn de Troussenu, en 1=- qne se_'·ut11i.·..,~-',:\j-~·';_1:.)~Tli~\1e'1:~ 
en 1n regi~n de l:i rtrteri.-: htuner':'l en el brn·':"'~ . .c-~~·~i':)~l~: -
se rumen t:i ln sint"JmP. t'.ll ogín p,r, 1".' · is11t1emt~>7-~ueXs·e--::pt¿,<.\ti'Ce ·::--. · 

~~A~~~~;,~~t;;~~;"'crM .. ~ .... · •. f·~-·}·~~0tí·JM~~¡!~{.~~~s,:;:~'. , ... 
Entre l~s principrlcs c:-us!'s ;uc -hry:·ciue'·5t"lm~r'~en."cnentt1:~,--, ,, .. 

pn rn hro cer el di~r.n,,stico_ -dife.rén~ir i'_)_~~\--~-~,~·:_i,~-~~r·n:~_':,;:1_~-~--;·:~rn-~ .. 
dr.,mes dol"lr?sr"Js del hombro, _1~_5· r~di_¿_~1~p~:·_t_'1i:~·~d'~--~~-e;:C~~:_·h_~:~~·_:_--·· 
t:t es, 11'1 enferrncd~d 'l rtic·Jl ~ r d~g~-n~>r~-~ivn\:'d'~-;~l~'/c';l~ü_'~~~~·,r~er·_·_: 
vicnl, lns p!exop:ttí"'s de. l:'ls c.-Srd~ncS .. l~_·t:~·~-~-l.~_·.'~-~m~~·r:::l-;::_.~ú_m;-:_ ··· 
res o nneurtsmrs del cuello, costi.111'·'. ~e·r~i'c:~

1

1·;,,Sí~d-i:-'-:iine.'~d-~i':. 
escr•leno :~nterlor; sin cmb~rr,o·, lP ·c·~u·s~ ·-~~·s::·rf<?c:u.en1:e' r.bn,~ 
11: que deberr. hncerse dil'f gn?stic.; di'f erenctn 1\::: ~:: ll\ histe~i~ - . 
"> 1 .. ncur·1sis c1Jnverniw¡ en t .. 1 c~s_O, es_ c-onVe\1i~nt_e-.cOnfi-r-
mor el dirl'¡;n!lstico de S'IC, sobre ·t-.dÓ_:si e1 (>F-C:fe1'Í:e c_s .del-. 

sexo femenino (lb). 



oru:aTtVO GE!-JERP.L.-

.Bstl\blecer una interrel:-ci.Sn entre los sign"s cl!nicos de 
Tinel, Phnlen :Y·.Flick con l'>S h~llf'"'(l'ls·e1ec.tr:Jr.ti'lgrrl'fico:3'.·.e.11 
el síndr=ime del 'túnel del cr-rpo. 

OBJ ETI yos P/,RTICULJ,RES .-

Estt\ blecer cÜnl de ll')S signos clínicos ~S"--~rfs.- c~nfil'.ble 
en el di~gn..,stico del S'IC. , . . . ' ' " .. - .. ' ·. 

Cur les S'lO l?S hallazgos md's frec:uen_te~ ,
1
d.e · ~fpo·._'.el_~~trO--

miográf icos en el síndrome del túnel .del ·cnrpci. - :._,; 

Asignnr un Vi'lor diifgnostico de pnrcentnje:n ln.'-_C"lmbina--. 
· ci6n de dos 6 mifs si~n~s. 

MATERIAL Y. MBT'OOS.-

Se S'lmetier6n nl est'Jdio un tllt:'ll de 200 sujet">s, dividí-­
dos en dos grup'ls de 100 c/u; el .primero- con·_cstiJP.to-s np~rent:, 
r.iente s .. nos y el seP,undo con didgn,,stico cl!nico :del SlC:·- .se 

extrajer~n de la consultn. externo del servicl°~ de MediC:inn __ 
de Rehrbilit'"ci6n del ltnspititl Regi'lnnl 0 2·0-de l';oviembre". dei 
1.s.s.s.T.B., en ~n per!~do comprendido entre ~1 lo de Sep--~ 
tiembre y el 30 de Octubre de 1987~ 

Los d'ls arupos fueron S1'1'1Ctid"'>s :i exrl'men físico c_ompleto __ · · 

h::-bit~al; e intencinn:-dPmente se les expl.,ro 1ns siRnos de ,Ti_-­
ncl, ~h:'llen y_- Flick, pr;.ctic:<'nd?selcs estudio elC't;tromingirl'fi. 
coque cnnsi·sti":> en : _l~tenr.in sens.,rinl de 1-,s nervi;,s media·· 
no, ulnn.r y rr.di!'Jl, vel":>cid:-dcs de neuroc".lnducci5n tñ".'lt,rP; de.: 
l'l~ nervi'ls_ medi""OO y cubital, reflejo "H11 y 'respuesta. 1_1_F~~--.-e1t 
f:>rmr.-.bil~terrl.cn miembros torácic":>Sr de ir.u"'l m"'nern·se leS 
prnctico e!ltudio _con· ncujn mflnop.,lnr en llls mttsc:ilos .. bductnr · 
del m'enique, rb~Útct::ir c-,rt., del pulgar y pr.,nn<l'lr ,rCd-~n-dÓ:~ 
. : .. Pror,1 ·este -esÍ-udio se utilizó un electr.,mi:lgr:ffo;-.-el_e~t:-ro-- ,-_. 
d·~s de- silperfi-Cié con. cnbicrtn' de.-pln tn etc _io_ mm':-de'._di·if~Ctr:o, -, 
eleCtr.,d'ls de .tierra ·de 30 mm de_di:ft'!et·rl'); -~le~t-~Od~~id~.-"~i~! 
llo, p.,stn e'icctrolíticn ·, tc?l~ -~dtÍesi vn .. y_- ~iC..,h01 -de~:-96 .... ,. 

·ni' Cst:Ji:ti(; se· ~eit li7·5_ en. ·e1_ dep~· ~ti·~c·rito ':(1_e·~'.i?1e~ tr·~_r.\i~a'rcr~· 
fin del .servir.i:, de Mediciur ·de .Reh••_bili.tr.~Í.ón¡'_cnl_;c';r~d·~. n .;._. · 
l_<:>S pro cientes en ,P.,sici'5n.-"sc;ctcst.~.r,ión,, c . .,n:.los iniembr..,s t.,rd­

cicos e~ P".lsiciñn rcl:-J.,dns •. 



~s técnicf's uti!i7.::idns S':)O l~s cst"blecidlls p:ir J.,hns,,n (10), 

lr. l:""tcnci~--se'ns?rinl -de-_l.oS.ner~ios-nedi .. no,uln,,r y r."di;ol se­

colocóun electr~d~-:~e_ ~ilillo en ln_ rrticulnci6n metrc"'rp~fti-lron, 
gicn del 20, So_y -1~~ .. :ded<:>S ·re~pectiv~m~nte, se col:>c,,'.un seitun. 
do electÍ:'odo en º.ln ,Jl_rt1cul"ci6n distrol nl t>rimcro c.,n unn--dis-­
toncin .no rñ~yor_-:-de -_3_- cm, le tierr11 se r.ol">cÓ en el d'3rsn de ·1n 

mnno, se·--midieron 14 cm del c:-ptnd':)r siguiendo 1.,s trnyectos -­
ner~i'JSOS .y. ·~e··~pli°co -~n est!mttlo de 100 a 150 mV Csubm:-4'ximo), · 
n un:-: fre~u-cn,ci" de un"estfmulo/segundo, midiendo ln lntenc:in:--:..._> 
sen_sori~l __ en ·el pico de ln :Jnd!"' de ln respncst!'I elkrica-. pn_rr 
lns lrtenci-rs sensorirles se est:iblecicf unn cr.librrici~n ·del_ . .-e~- '; 
lectromiogrd'fo C'Jn Pmpli ficr.d-:>r de 2 JJz a lOkHz y n _SOuV/diV- ;' 
con une vel'lcidnd de b:-orrido de S uV/Óiv. Li.s velocidrdeS:-de -
neurocnnducci5n mnt?r~ se re~liz6 en l'Js ncrvi'Js medillnO y ul­
ncr colocro.ndo un clectr?do de c .. pt"ci-Sn en l'JS pun°t'Js _m-Ot?rCs :-· -
de. lns mttscul':ls r.bductor corto del pulg;:tr respectivr>mC~te y un 
C?lectr'Jd"l de referencin en lfl !"'rtiC'.ll'."'ci1n dist"l c1Jn un,.· dis-­
t:o.ncin no m:-yar de 3 cm, el clectr'>d~ de tierr" se C':'il;>CO en el 
dorso de ln mono. s<? midio 6 cm del C"ptr.-dr>r sin11iendo 1.,s tra­
yectos nerviosos, con el mism'J procedimiento que p~r!i lrs lrten. 
ciris sensori:"lest sólo que el est{mulo fut~uprrm-"ximo :S se:l de 
200 n 300 mV, c:on un" frecuencin de un estimul~/segundo y se mi 
di6 lo lntencin en el inici<:> de la primer~ deflexi6n de ln 'Jndn 
del potenr.irl eléctrico motor¡ midiendif· 1" vel"lt:idnd de neuro--

. c::>~du~c:i:Sn motorri coÍl 1r ~iguien_t<? r.;rmUla- : 

Ye1 c"dad de :-ieur~c:~-~du-~ci·Ó~-,-~· irtgnc-if' Dr'"l:simnl - l~tenr-j:i djstnl 
'3 .i . , . - : . . ,· - . ·.- d.ist~ncie 

Los ie(leJo_s_ .. "H'~- y":-_i'~_S:. r·espuest~-s "F" se .rer li·7 .. rón bil:- te--
. . - .. _,,, .... _.,,_: : :··- __ ;,._-- -._ -·· .-__ --. - - - , 

r .. lmcnte'.·mcdi~-_nt7 _ 1~ ~-·-· técn_ic:-s"·est~_nd:-,ri_7rdn_s por· Alcrntr ra y -
J:imU_ra,_·. c_i:~ 12>.~:·p_n·~-~.~~~·1~:·.e~~túdl'o_-'._::c_,o_n '_r. ~J3_._.~e-'. úti1i ;º unll . de J.s 
e~-. d~_ "_t1P_~'::·~~n:,p:;1_n::;;\'.eri·:.~i'~~·'.::¡;¡~~ .. ~ul~·s.·.:~-bcst~¿·t:u:· __ cn~tl) del pulg:- r 

y--~ 1XS1íc_tor,:d·_e1·: ~'~ilici~-~:-:¿ ;-~[j_'~'.~~-?..: ~~· :¿1.-:--Pr.,'nr.d_?-~ red:,-nd~;- C9.10, 
11,.12-.1~,19>"~·.- ... ·=_:: ;_, . . {--



RES.lLTADOS.-

Ln figura 2. muestra la frcr.uencin de 1'.ls sign'>s· clínir.~s en­
r.::>ntr.,d1s en l'ls p:--cientes con S1C, C'On un 593 pf'lrl' · in··-coínbina-­
ción de los signos de Tin·c1, Ph;ilen y Flick;. r.on-Titlel' md's Phn-­
len un 11%, Tincl y Flick 53, Pbrl.en y Flick. un 23·,<f_.si_n_ combi­
nnci:Sn se cnc-:intr? : Tinel en un 133, · Pb.,len'-73 y· Flfck del ·33; 
Cenc.,ntr:o'ndose('est'ls ú'ltimos unn sum.,·t=>rif'I pn~:i Tiñet·de 843, P!l. 

r:i. l'hrlen del 803 y p:>rn Flick del 763)·~~· · 
La tribl11 3 y l!\s ficurns 4 y s ·mucstrnO· C1-'.>Pr!lmCdi·-~·_ dc ednd y 

sexo: con unn inr.ldcncin predomint1nte· .. de·.1ns mujeres-;.én. relación 
de 2:1. el crupo C'>ntrol ·tenin un r~nf::o. de·.·ed~·d·'·d~:·x~-~4·4.8;c6Íl 
unn DE de 11.4 nft?s; m-lenfr:•.s .CJuc ~i':_izr,,p~ ·co~---S1C/t·;;~f,;~.'.·~n>r:on..:­
S'l de edf'd entre l":>s 19. y._ 70.l'IOos, c!'.'ln ·u·ría SÍ-:;,~-.41: •. 6\Y,,-:u'Oit_ .. :DB_d~·-.· 
9.8 ;-. nos; de t'"ldos fueron: 142 muje~es;-y. SB: h.()'I'~.r~~·:~t:;~;:_:;·~\~:;-"-·.' -_., .. 

La t~ibla 6 y 1n. firtir~1. 7 preSen_t:-n:1:;'.-:.:rri;:c~·en.~:~~·,j'-,ci~·-~:.~~.-~:1~t-~n~.-. 
ci"' _scns.,rit\l del ne.rvio medi:ono del _firu¡,"o .. -Co~·t_r~l·/ .. :~,-~-~~:;¡·n::.-~a_nl?_º.-. 
de 2.ss. _n 3.4s.·._mS-:c_~n, u.nt1 ~=. 3."o ~-~_: v:iun."_-j>.E.~~d.#.~:o~-6{msj:?~:·.:~i~~t;·.\.:.· -:·:::/ 

Ln -tt.blO. 8 y l='·:·'fi~ra_-:9· muest~a 11 rrc·~,u~~~·c1~~;~d'~<;:l"~·~:1~-;~~-~·c1'n. 
. . . . : ' . ___ , ':;.-'.,,--.,~·-· -.- .. ~';,,~· • ..J~J:~.-;;}::.--.•-·-,-, ....... 

sens'lriri l del:. nervio -mC?dicno en· prcie~tes·, c.l"Jn :.S'l'C t'_~ c.o~,';lJn.::rr:.ngo·'. 
de 3.6 ms n s.o ms, con una X=' -1•3.ms ·y_:_uii~:,;~~-.. -cie;,¡~06~.~~S~':·-'~:de:..~ .. , 

, ' . . . ' . : ... _':.·,-.\".'.':-'_:1:·;i'-.;,_,-'.''0"';"'-"'-="··::.7.; .. ,.:.:'.·::••· ·:_ ...• · 
mrs muestrr.· que un· 813 presentn S1C de-:_1eve~'\;mor1errdo~·.y·s-$lo ·.un 

', , , • ·.,: ._ •0 .-. e;\·!,~·•::-" ,{",_,'f,':"· . .''!i.' • .'."':·"°'· ·" 

293 S'IC severo. . _ , __ :··•_i·;-:,:~~:>:::;~·::~\:'.i/;.'.:' ,:.' -.~ :··,.' 
La t"'bla ~o y_ ln ficnrn lf p_ré~.ent;.n:~1~/: .. rr'éC_t1.e~~-in:.:.d.e_··_"P:tri-­

ción de ln ·ln ten( ir'. 'dist!" 1 mr>tr:ir~·:·:·_del:_;·ne_.r~°i'6,_·;:·~-·~~-i·?h~f e0. el S'IC~ 
con un rnn·go -de J.5 ms a· 4~7 _ms,·,'.r.On' ... Ui1~::·x;;.;_4~~:·m~·:y: _ _.·unn_:-DB del· 
0.1 ms. 1-0 cu-1 rnur:ostrn- que :~n~:·543·-~d·e;:'.1·~s'.:·'.~'<~~~·'t~zit'~~·:.:~·,;·~tuVie~--

·. - -·... :. , -C·'.'.'-":.~·.:.•._;·.:,::;:\,·:·\,'.:~-j.'.:¿·,·:· _.,·'. , ··¡"- . . ' 
ron :--. fe~t:--ci6n y sól_o,. _un_ 16~ _c1e1-;, t1J.t::1:_:·.l'l,',_pr~_s_ent:-rOn'.: _.. · 

La t~.blr. 12 y ·1r-_ fiRuro\;i3~;·m~e·~_·f'~~·;.;.: .l~:{·f~-c~·ti_~~.~ir.:.d~ presenta 
ci 6n. de 1:: 1.- tencin di st·~ 1. m~t·~~,;;.:dei\'~c·if~·i'~--.. m~di rn~ en· el grupo 

~;"=:º~.~ 0:5~n ~.ngod•.~~:'.~s.'.}¡-:1~%.~\~lJ)J;:;!º.~,~~·;X= 3.6 ms y unn 
L"'l t" bla 14 muestr~t:·.-el.': p~r.ccn_t~:Je;:de,e:,rnn.~111r_lidf'des electromio 

cr:ff i'"''S ·cnc:>ntrr.d .. s . e·n ·-"_c:r: __ fl,~Ú_p~----~~~_n·:_·S-rC~~._~¿.~ti·T~_:rer:tF-ci6n uniln t~ 
rnl un· 743 y bil~-tcr_~'.~ .. ·_:e1·:~.~~%;<·J·;¡_'l'dCi\;t~_tf'-.1':.-)1res.en.t- r'Jn i:-1 tern­
r.l ~n de ,1~-.'1~ tenc·1~:·.:.á1_~t.~ii; m~t'~~1·-~,d"ei.·'.-~'~'i-Vi~' .. m·e.d1rn~ y sólo un 
s3 prescnt·:·r~n nfectaci6n:dé1,ncrvi·0:~-1n~r y ·unir.l"mente el 13% 
se les cnr.:'l~tc-o-:.-:-1~t·r;,:ci:O~C~-~n-~i-c·e~-tudio_cnn n.guJo. Cond"'s po­

sitiv··s··6 r1b.r11tCiori~s>.: 



La t~bln 15 y 1~ figura lb presentt°'n. lr: ;írccuencir- de ln l! 

tencin del reflejo "11 11
, cOO un rf'nB., de 14.0 ñ-· 1s.o, con un:-. 

X= 14.0 ms y uno DB de 0.7 ms.·- . .- : .. -, -., 

La tPbln 17 reprc?sentnn· li-s ~~1,'b·r..b1iidnd~s--:c~rid1-~i~~~-~es ~ · 
de tener S'IC debido n ciUe se teÓgn rlgutl-~-::·d~_'-_:Í-~S;_·é·~~b{ri~~i';:;~~s­
dc los sign~s cl!niC:is; con untl p_rtlbrbiiidrd~_"·c·~·;iidi.cf~O!-:i ~<oc>','".­
del 693 de tenerlo en c .. so de· tener-·Tiile1,Phr·1en _'_Y.;--Pii_'ck~·'--d_iS';..·: 
minuyendo P un _547'o si se tiene Tinel· mls _-I,.ti"'1C'~·~'::_y _·.-~'-·~1ri .. ,3·03·, si .. 

1 - - - •'. - • ·;·:' ,_ . .,, __ -:---- >'1··, 
se tiene Phl"'len mrs Plick y n un_ 20% si· se .. tiene.:Tinel-_m:"s.· Pli, 
ck. los p:"cientes que prese~terl :l~s tr-es_. ___ Si"B~óS': C'ir.rii_~oS ten-
drnn unn FC del 493 nl 693.de prese~ti-·~·s'IC y_UTiáf.FC'r\i?l 163 

de present'" r S'IC de tip'J_ severoJ 



DISCUSION .-

Ln c'Jmpi1rnci'5n exactn de. los rcsultndlls de este.estudio, -

r.:>n ~tr'ls report-...d'os ronteri.1r~ente es b~stn"nte diff'cfl,· por-­
q ue se \1ti11~nrOn::·d·irer.entCs- _té~ni~·a:~. y se, esinb1e'Cier..,n ·-o:.­
trts nuevt"'s~ ·a1· 'S'IC_:·es ·fñCi1~_ente rC?c':l~'lcido ·P'>t_ tJnr> bl1e~~ i.­
historio.· cl!nicn Y.: un eX'e1ente exfmen físi~o; _y se puede rea­
li?¡'tr un buen di~gi\.,Stic'l presuntivn con los h..,11~.,.r.~)s clíni­
cos, per·º deberá--:·sér ·.c:lnr1rmrdo e1ectr"lmii:1Gr~r1c:-mente rntes­

.de est.,blece.r-unn',·terf:pe1íti-cn ... n secuir, p:ir11 pllder estnblc.cer 
corno cri t~.ri·o ·evoluti~o lo~ primer'ls hl"'liri7gns ele.ctromi~grá­
ficos y ª:5t evitnr errores que. nos ~leven junt'1 con el· pl"c!"en 
te a un c!rculo vi-cioso.- Ei eleCtr'lmiogr:ffo y el médico r¡ue 
re,nlice el- estudio eléctrico, Completnn el did'gnostico per'.l -

no se rerli?n unilRterrlmente; deber11' ser :-compnil."ldo de los -. 
h:-lln~gos clínicos p11rn t<?r.<?r unr_ m .. for s•Jsceptibtlidnd y pr2 
b:ibilid~d de ser corr<?ctnmente eloibnrrdo. L~ expl'lrf1ci6n. fi'.s.i 
en del p:-ciente S'lspech.1Jso de tener un S1C, rteberr.' incluir o­
blign t?rirmente ln bti'sc¡ucd_r· intenci1nr-do de l'JS siJrn:>S de Ti­
nel, Ph"len y Plick, _su ·combinr-ci6nt o rpnrición s.Slitl"rin.­
en mujeres m:yores· de 40 r.flos, emb"r~7t1dns, men,..pñusicr>s, con 
activid"d lnbor:ll ·mnnunl o Con s.,spechn de enfermedrd metnb"'t­

lico. o deg:enerr-ti'V3. L:"I elect~omi,..r.rnf{" es r.plic.,ble en es·-­
to)S prcientes h:-:st:> eri un 6«r.o c-:>n buenos resnltrr1os; Aunque -
i.is estudioS iinteriores de Ph.-:-len y Phillips muestren que c?n . 
solo un sif;Tlo clfnico _o· 1,. c'>mbin.,ci5n de dos, se p:1ec'le renl.i 
7~r el di:fgno~ticO; este_ e5tudio demuestra que l'>s p~cientes 
con lr.- combinncicSn de __ l?S tres sicn'.'>s 'c:irdinrles la prob:obili. 
dad ·est:od{sticr -es del 693 ·,:e ·cnnfirrn:- rlo; ndem<fs demnes.trn - · 
que cur.ndo rpnr~cen los tres si!ln:>s, el P">rcent·,je de nfectn­
ci6n severa es b~ja y ,1ue en curnto m.ts t,.,rc1e en re .. li ... rrse - -
el exñmen f_ísico del p:;ciente en bnsqnedn d-~i S'IC_, ~ry~r--s·e.rn_, 
ln prob:--bilidnd. de PreSe,ntrr16· conº""' rfectnci1n '~eVe·~·n; i'o .. 
que 1!-::"-a!l~rga hnró que _el píi-ci.ente presente ~:o.yn_r<:S Sec::~iei:>S·: 

, i f' . qi1e se porlr1rtn ev tnr :-c::ilmente •. 



CONCLUSIONES.-

1.· Lo edad de presentación del STC fu{J entra los 19 v 70 anos con una -

5< • 44.0t 11.t. anos. 

2.- la presentación del STC predominó en los mujeres con una relación 

de 2: 1 comparadas con los hombres. 

3.· El miembro torllclco dominante fué afectado en el 100%. 

t..· El 74'/. rué afectación unilateral. 

S.- El 26'/. fue afectación bilateral. 

6.- El 8'/. fu{J con arectacl6n sensorial del norulo ulnar. 

7.- El 13'/. presentó alteraciones en el estudio con eléctrodo de aguja 

manopalar (obsoru6ndoso ondas positivas v fibrilaciones). 

8.- El 100'!. presentó afectación de la latencia sensorial del nervia mediano. 

9.- Na se encontraron signos cllnlcos en ol grupa control. 

10.- Los resultadas oloctromlogrtiflcos on el grupo contrcil fueran dentro 
de las ltmltes normDlas. 

11.- El 16'!. de los paclnntes con STC presentó afoctacJOn de la latencia dis· 

tal motora del nervio mediano. 

12.- El signo de mavar presontoclán fu6 el do Tlnnol con un B4" v et do nin· 

nar presentación fu6 el de F-llck can un 76"; mientras que el de Phalen 

con un 80". 

13.- La comblnacl6n do signos clfnlcos més frecuontos can un 59" fu6 le de 

Tlnnol•Phalen•Fllck; la combinación do Tlnnel v Phalon can un 11": la de 

Tlnnot y Flick con un 5" v la de menor frecuencia rué la de Phalen v 

Fllck con un 2". 

1t..- La búsqueda v hallazgo do los tres signos cltnlcos (Tlnnol, Phalen v • 

Fllck); dan una probabilidad condlclonot de presentar STC del rango de 

entro 4q" v ol 59%, lo cual no so encuentrli reportado on la literatura. 

15.- tos puclentes que pruso11tar6n ta combinación do los tres signas, mas· 

trarón una mavor afectación de la latencia sonsorlal (mavor do 3.6 ms), 

v motora (mayor do t..3 ms). 
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3.45 3.65 3 .85 4.05 
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PJ0'.1M 136;. llISTOOíl.At.V, DE 0IS1'RIDTTCinN 1JB FRE­
CUJ?r;<'.!IA Dll I.A LATl!l:C:IA nrSTt.L Mr"l'~RA 
DEL Nl!RVIO MllllihNO BN 100 PACJB!<TES 
CIJN SINDR 'Nn· OBI. Tl1flBI. Dlll. CARPO. 

2 

o 
4.45 

A 
4.55 

4.65 
A 

4. 75 



NUMERO DB 
PACI:;~lTBS 

TIPO DE 
APB:CION 

U NI IAT.5RA 

llI l.A TllllA L 

• 

TADLll 14. l'at.CEl;TAJ ¡¡,_ D.B AWWIJILIDADES Ef.ll::­
TRr":.fJ '1(lR1'. FJCAS EN 100 J'l!.rJE,\'.T.DS C0N 
snrnn 'Mil 11EL WNEL DllL CARl"l. 

PROLONGA-- Pft'JLONGr\-­
CION Dll U CION D.B LA 
LATll~'CIA 1.1\Tll~'CIA 
SENSm!f.L DISTAL Mar 
D.BL !ID!\ VI O RA DEL NllR 
ME!lihND VIO HllDIAN 

3.6 ms 4.3 ms 

100 35 

74 

26 

P!lOI.ONGA- PRI!SlllX::Ih 
CION DE DE ONDAS 
LA LATEN- POSITIVAS 

ii~~LS~~~QgI5~~~~LA-
NJlRVIO UL 
NAR J.6ms 

8 

3 

10 
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FIG'.JJI,\ 16. llISTOGMMA DE DISTR!IJllCI">N nn !A r.t.TB)J"'IA 
O.EL R!lPLaJO "11" EN' 100 P/.CIEfiTDS C~ SIN­
DRCt.IE DllL 'l\JNEL DllL CARPO. 

7 
s 

1 

14.6 14.8 15.0 
U.TE!~IA Cms) 



TADl:A 17; PRODMILIOADllS .ClllIDICI~NALllS Dll TEMER 
SINDRr.l>Ul DEL 'IllNE!. DllL CARPO; SI SE 
TIENll /_\LGUNf, C'l·IDINACION DE SIGNOS CLINICOS • 

. . 

CCl>IDIMACION Dll SIGNOS· PR'lD/IDILIDt.D DIJ TntlllR 

CLINICOS. · SINllR:'.'f.!ll DEL 'IUNEL DEL 
CAJtPO • 

. 

TINBL + PHALBN + PLICK · 69\T. 

TINBL + PHALEN 54\T. . ' 

PllALllN + PLICJ( 303 

TINllL + PLICK 20\T. 



SIGNOS 

TINBL 

Pl!ALEN 

PLICJ; 

TINDL + PllAl.BN 

TINEL + PLICK 

PllALEN + J'LICK 

TWEL + PllALliN + 
FLICK 

TADIA 18. FRB::Ull~'CI/, DD APARICION DD SIGN'lS CLillICOS 
CO.!Pl.RADOS DD ESTB Esnmro C'l:I Lns RllP'JnTJ!S 
DE LA LI'rEM'l1.IRA. 

FIU:.CU.!L.\'CIA El FRJ'CU Sl.'C IA DN !A 
DSTD ES'l1JDIO 'LITERATIJRA. 

843 733 

sor. 743 

76'1ó 96°1o 

203 54~ 

15'11 38% 

53 NO nEl""'R TADO 

591' NO nnl''JRTADO 
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