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Peripheral Nerve disorders 

 

 

  تحت الرباط الرسغي المعترض  انضغاط العصب المتوسطتحدث متلازمة النفق الرسغي كنتيجة 

  عند النساء .ويكون أكثر تواتراً ،من الناس  %1يصيب 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Neurosurgery 

 الجراحة العصبية

 أمراض إصابات الأعصاب المحيطية 

 تامر المير وردان د.    10   

15 
P:10 

 Carpal tunnel syndromeمتلازمة النفق الرسغي 

: 



 

 
 

 

 

 زيادة في سماكة الرباط أو الغشاء الزليلي بسبب سوء استخدام الرسغ ، الرض على الرسغ 

  زيادة الوزن 

  السكري 

  ) أمراض الدرق )نقص نشاط الدرق 

  ضخامة النهايات 

  داءPaget  

  ( . الثلث الأخيرالحمل ) تظهر الأعراض أثناء الحمل خاصة في 
 

 

 

 قد و يزداد ليلاا ويتميز أنه ألم  الإبهام والسبابةوخاصة إصبع  ونمل خدرفي أصابع اليد مع  ألم

 يوقظ المريض من النوم.

  كامل الطرف العلويعلى وهو قد يمتد  ً  .أحيانا

  ضرة اليد . ضمور في عضلاتقد نلاحظ حدوث  إزمان الحالةوفي حال 
 

 

 

 :Tinel's testعلامة تانيل  -

ة فوق العصب المتوسط ، حيث يحدث خدر في أصابع اليد تتم بالطرق بواسطة المطرقة على المنطق

 المصابة 

 علامة الضغط على العصب المتوسط: -

يحصل انتشار للخدر على  ثانية 30لمدةعند الضغط على العصب المتوسط في ناحية الرسغ 

 الأصابع الإبهام والسبابة .

  : Phalen testاختبار فالين  -

 مما يثير خدر ونمل في الأصابع .  ثانية 60يتم عند إجراء عطف تام للرسغ لمدة 

 

 

 

 :CTS الـ حدوث على المساعدة العوامل

التظاهرات السريرية 

: 

 السريرية : العلامات



 

 
 

 

 
 

 في العصب المتوسط عبر النفق الرسغي  دراسة الناقلية الحسية. 

  العصبي علامة التنكس و بطء في سرعة النقل، حيث نلاحظ  تخطيط أعصاب وعضلاتإجراء.  

 

 

 

 

 

 

 (اعتلال الجذر الرقبيC6 –C7) 

  اعتلال الضفيرة العضدية 

 تناذر العضلة Pronator keres انضغاط العصب المتوسط بين رأسي العضلة.  

 متلازمة بين العظام الأمامية  

 

 

 

  الاختبارات التشخيصية:

 :التشخيص التفريقي



 

 
 

 

 

 علاج المرض الجهازي .1

 تخفيف الأعمال في اليد المصابة  .2

 NSAIDS ـ إعطاء ال .3

 التداخل الجراحي بإجراء خزع للرباط الرسغي المعترض في الحالات الشديدة .4

   

 

 

 

الذي يتشكل   Cubitalالنفق المرفقي عند دخوله  انضغاط العصب الزنديبب تحدث هذه المتلازمة بس 

 والرباط الصفاقي الصلب . collateralمن اللقمة الأنسية للعضد والرباط المفصلي 

 ذه الفتحة .للمرفق تتوسع ه أثناء البسطالمرفق تضيق الفتحة تحت الرباط الصفاقي ، بينما  عند عطف 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : Ulnar Entrapment at the elbowانضغاط العصب الزندي في المرفق 

 التدبير والعلاج :



 

 
 

 

 

 

 عطف المرفقلأعراض عند ا وتتفاقملليد  الإصبع الرابع والخامسفي  ألم، أو  لنمو  خدر . 

  في العضلة الظهرية بين العظام الأولىضعف في الحالات الشديدة يحدث . 

 عضلات اليدفي  ضمور وضعف كما يمكن أن يتطور  
  تسبق الحركية . الأعراض الحسيةعادة 

 

 

 

 

 . النقل عبر العصببطء في سرعة  وتأخر في الاستتار يظهر  عبر المرفق ، دراسة ناقلية العصب ♣

 

 

 

 للمرفق. ونقله إلى الحيز الأماميعبر المرفق  تحرير العصب الزنديبإجراء  جراحي 

  ا ضاغط يمكن  تضخم في اللقمة الأنسيةإذا كان هناك  استئصالها عظميا

 

 

 التظاهرات السريرية:

 :ةيالاختبارات التشخيص

 التدبير



 

 
 

 

 

 

  داخل قناة غيون يحدث انضغاط للعصب الزنديGuyon  

 

 

 

 

 

 

 

ا :   سريريا

  والإصبع الصغيرةلليد  الحافة الزنديةعلى  بخدر ونملتتظاهر  

   لليد بسبب أن  الوجه الراحي والظهريفي  لانشاهد خدربينما

 الفرع الحسي ينشأ من العصب خارج النفق 

 

 

 

 

      :لتدبيرا

 جراحي . ♣

 

 

 متلازمة انضغاط العصب الزندي في الرسغ :



 

 
 

 

 

 

 الثاني والثالث (  )الجذر الضفيرة القطنيةوينشأ من  العصب حسي بالكاملهذا  -

  .ر العضلة الحرقفية ويدخل الفخذ تحت القسم الوحشي للرباط المغبنيبيمر بشكل مائل ع -
 . الجانب الأمامي الوحشي للفخذيغذي الجلد في  -

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 المنطقة الأمامية الوحشية للفخذ . فوق ألم وخدر وحس حرق ثم تنميلحدوث  العرض الباكر 

  عون ويض، بحزام منخفضلذين يرتدون بنطال وا المصابين بالسمنةيمكن مشاهدتها عند المرضى

  الجينزأو بسبب بنطال  مشدودةأحزمة 

   الحبن أو الحملبسبب  حال تمدد البطنكما تحدث في . 

     

 

 

 

 

 

 

 

 متلازمة انضغاط العصب الجلدي الوحشي للفخذ 

The lateral cutaneous nerve of the thigh : 

 

ا :  سريريا

 



 

 
 

 

 

 وإعطاء الـ  إنقاص الوزنNSAIDS   
 حشي للرباط الإربي للعصب عند مروره تحت الجزء الو التحرير الجراحي 
  تشخيصيوق العصب كاختبار ف حقن الكورتيزون والليدوكائينيمكن إجراء  ً  . علاجي وأحيانا

 
 

 

  في الكاحل خلف الكعب الأنسي حيث الرباط  انضغاط العصب الظنبوبي الخلفيتنتج عن ،

 . "يغطي العصب المذكور"الواصل بين القسم البعيد للظنبوب والعقب 

  اضطراب وعائي،  ورم،  كسر موضع بتحدث بسبعادة . 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 في باطن القدم  نقص حس 

  علامة تانيلإيجابية 

            

 :  Tarsal Tunnel syndromeمتلازمة النفق 

 التدبير :

 



 

 
 

 

 

  إعطاءNSAIDS  

  حذاء طبي 

 غير مستجيبة للعلاج المحافظ  في الحالات الشديدةللعصب  تحرير جراحي 
 

 

 

 ( انضغاط الحزمة الوعائية العصبية الرقبية العضدية) 

 . مختلطةأو بشكل نادر  عصبية صرفة، أو  وعائية صرفةالمتلازمة  يمكن أن تكون 

فيرة للض الجذع السفليوتصيب  متواتر عند النساء الشاباتتحدث المتلازمة العصبية بشكل  

 العضدية .

 

 

 

 الحافة الزندية  لليد و لساقوا الجانب الأنسي للذراع، ينتشر على  ألم متقطع  

  فس توزع الألمبنوالنمل  الخدرويكون . 

  ا أما بشكل  C8إصابة الجذر مع  شلل الضفيرة العضدية السفليفي  هي نفسهافالموجودات حركيا

 ً  لكن،  متلازمة نفق الرسغ كما في) الضرة (  عضلات الإليةفي ضمور ضعف و خاص ، مسببا

ً  في متلازمة مخرج الصدر  )مقابل الضرة( . hypotheuar.mتصاب العضلات  أيضا

 :  Thoracic outlet syndromeمتلازمة مخرج الصدر 

ا:  تتظاهر سريريا

 



 

 
 

 

 

 

 يظهر إصابة الجذع السفلي للضفيرة العضدية  خطيط الأعصاب والعضلات :ت .1

 : تظهر ضلع رقبية  الصورة الشعاعية البسيطة للعمود الرقبي .2

 : قد يظهر شذوذات وعائية  التصوير الوعائي .3

   

 

 

 

 

 إذا وجدت  استئصال الضلع الرقبية 

  للعضلة الأخمعية الأمامية  خزع الرباط الليفيأو 

 

 

 

 نا تنتهي محاضراتنا الرائعة آملين النجاح بأعلى المعدلات للجميعإلى ه

   مووووووووووفقين 

  :الاختبارات التشخيصية

 

 :التدبير

 


