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RESUMEN

Antecedentes

Elsindrome del tinel carpiano es el resultado de la compresion del nervio mediano de la mufieca. Los sintomas comunes son hormigueo,
entumecimiento y dolor en la mano que puede irradiarse al antebrazo o al hombro. La mayoria de los casos sintomaticos son tratados
sin cirugia.
Objetivos

El objetivo es comparar la eficacia del tratamiento quirdrgico del sindrome del tinel carpiano con el tratamiento no quirdrgico.

Métodos de busqueda

Se realizaron busquedas en el Registro Especializado de Ensayos Controlados del Grupo Cochrane de Enfermedades Neuromusculares
(Cochrane Neuromuscular Disease Group) (enero 2008), MEDLINE (enero 1966 hasta enero 2008), EMBASE (enero 1980 hasta enero 2008) y
LILACS (enero 1982 hasta enero 2008). Se verificaron las bibliografias de los informes y se establecid contacto con los autores para obtener
informacidn acerca de otros estudios publicados o no publicados.

Criterios de seleccién

Se incluyeron todos los ensayos controlados aleatorizados o cuasialeatorizados que compararon cualquier tratamiento quirdrgico y no
quirdrgico.

Obtencion y analisis de los datos

Dos autores de la revision evaluaron de forma independiente la elegibilidad de los ensayos.

Resultados principales

En esta actualizacion, se encontraron cuatro ensayos controlados con asignacion al azar que incluyeron a 317 participantes. Tres de ellos
que incluyeron a 295 participantes, 148 asignados a cirugia y 147 a tratamiento no quirurgico, informaron el resultado primario de esta
revision (mejoria a los tres meses de seguimiento). La estimacidn agrupada favorecio la cirugia (RR 1,23; IC del 95%: 1,04 a 1,46). Dos
ensayos que incluyeron a 245 participantes describieron el resultado a los seis meses de seguimiento y también favorecieron la cirugia
(RR 1,19; IC del 95%: 1,02 a 1,39).
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Dos ensayos informaron mejoria clinica al afio de seguimiento. Estos incluyeron a 198 pacientes y favorecieron la cirugia (RR 1,27; IC del
95%: 1,05 a 1,53). El (inico ensayo que describid cambios en los pardmetros neurofisiolégicos en ambos grupos también favorecid la cirugia
(RR 1,44; IC del 95%: 1,05 a 1,97). Dos ensayos que incluyeron a 198 pacientes describieron la necesidad de cirugia durante el seguimiento.
La estimacién agrupada para este resultado indica que una proporcién significativa de los pacientes tratados médicamente necesitara
cirugia, mientras que el riesgo de reintervencion en los pacientes tratados quirdrgicamente es bajo (RR 0,04 a favor de la cirugia; IC del
95%: 0,01 a 0,17). En dos ensayos con 226 participantes, se describieron las complicaciones de la cirugia y del tratamiento médico. A pesar
de que la incidencia de complicaciones fue alta en ambos grupos, fueron significativamente mas frecuentes en el brazo quirdrgico (RR
1,38; IC del 95%: 1,08 a 1,76).

Conclusiones de los autores

El tratamiento quirdrgico del sindrome del tlnel carpiano alivia los sintomas significativamente mas que el entablillado. Se necesitan
investigaciones adicionales para determinar si esta conclusion se aplica a pacientes con sintomas leves y si el tratamiento quirirgico es
mejor que la inyeccidn de esteroides.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

Tratamiento quirtirgico versus tratamiento no quirtirgico para el sindrome del tunel carpiano

El sindrome del tunel carpiano se produce por la compresion del nervio mediano que pasa a través del tinel carpiano de la mufieca.
Causa hormigueo, entumecimiento y dolor, principalmente en la mano. El tratamiento es controvertido. El objetivo de esta revision fue
comparar la descompresidn quirurgica con los tratamientos no quirdrgicos como el entablillado o las inyecciones de corticosteroides. Se
encontraron e incluyeron cuatro ensayos y tres estan en espera de evaluacion. Los resultados indican que el tratamiento quirdrgico es
probablemente mejor que el entablillado, pero no esta claro si es mejor que la inyeccion de esteroides. Se necesitan mas investigaciones
para aquellos con sintomas leves.
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