ULNAR SiNiR SIKISMASI (GUYON KANALI SENDROMU)

Ulnar Sinir Sikismasi, Guyon kanali sendromu olarak da adlandirilir. El bileginden gegen ulnar sinirin
sikismasi sonucu ortaya cikan bir durumdur.

Cogu sinir sikismalarinin aksine Guyon kanali sendromunda siniri sikistiran bir kistik yapi vardir. Bu kist
gangliyon kistidir. Genellikle elin kiigiik parmagi ve yiiziik parmaginda uyusma, karincalanma ve elde
glicstizlUk belirtileri ile karakterizedir.

Ulnar sinir, parmaklari hareket ettiren kaslari kontrol etmenin yani sira, elin serge ve yiiziik parmaginin
duyu fonksiyonlarini da saglar. Ulnar sinir, bilegin i¢ tarafindaki Guyon kanalinda sikistiginda, bu
sendrom meydana gelir.

Guyon kanali sendromunun en sik sebebi kanal igindeki gangliyon kist olusumu olmakla birlikte,
ozellikle bisiklet stirmek gibi strekli tekrarlayan hareketler ya da el bilegine dogrudan baski yapan
travmalar, ulnar tiinel sendromuna yol agabilir.

Tedavi edilmediginde ciddi sinir hasarina yol agabilen bu durum, erken teshisle cerrahi disi yontemlerle
de tedavi edilebilirken, kiste bagli sinir sikismasinin tedavisi her zaman ameliyat ile yapilr.
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Ulnar Sinir Sikismasi - Guyon Kanali Sendromu Nedir?

Guyon kanali sendromu, ulnar sinirin el bilegi dizeyinde basi altinda kalmasi sonucunda ortaya ¢ikan
bir dizi belirti ve bulgulan tanimlamak icin kullanilan bir terimdir. Ayrica Ulnar sinirin el bilegin
diizeyinde sikismasi elde kolda ortaya ¢ikan diger sinir sikismalarina gére daha az siklikta gorilar.

Ulnar sinir dirsekten ele dogru ilerlerken el bileginin avug ici tarafinin disinda Guyon kanali adi verilen
yaklasik 4 cm uzunlugunda bir tiinelden gecer ve sikisma bu tlnel icinde olur.

Ulnar Sinir Sikismasi Neden Olur?

Sinir tiinelden gectikten sonra elin ylzik parmagi ile kiiciik parmaginda sonlanir. Ulnar Sinir Sikismasi
el bilegi cevresindeki eski kiriklar, kist gibi tlinel icinde yer kaplayan kitleler, romatoid artrit gibi bag
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dokusu hastaliklari sonucu gelisebilse de hastalarin bliylk ¢ogunlugunda belirgin bir neden
saptanamaz.

El bilegini fazla zorlayici hareketler yapanlarda, 6zellikle bisiklet sporcularinda sik gérillr. Guyon kanali
sendromu en sik olarak 30-60 yaslari arasindaki erkeklerde gorulir. Ama kadinlarda da rastlanmaktadir.

Sikismanin birden fazla potansiyel nedeni vardir:

e Ganglion kisti

e Hamate kemiginin kirigi veya kaynamamasi

e Ulnar arter trombozu veya anevrizmasi

e Sinovit (eklem zari iltihabi)

o Tekrarlayan mikrotravma (bisikletcilerde oldugu gibi)
e Ulnar tarafli el bilegi instabilitesi

Guyon Kanali Nerede - Gegen Yapilar

Guyon kanali, el bilegi bélgesinde bulunan bir yapidir. Bu kanal, ulnar sinirin elin icine girmesini saglar.
icinde ulnar sinir disinda kan damarlari da bulunur. Bu yap, elin i¢ kisminda yer alir. Ozellikle serge
parmak ile ylziik parmaginin hareketini etkiler.

Guyon kanali, dar bir alan oldugu icin sinirin sikismasina neden olabilir. Bu durum, cesitli aktivitelerde
zorluk cekmeye yol acar. Ozellikle bisiklet siirerken veya uzun siire bilgisayar kullanirken bu bélgedeki
baski artabilir.

Gegen Yapilar:

e Ulnar Sinir
e Ulnar Arter

Ulnar Sinir Sikismasi - Guyon Kanali Sendromu Belirtileri

Ulnar sinir Guyon kanalinda yizeysel ve derin olmak (zere iki dala ayrilir. Bu dallardan hangisi ya da
hangileri basi altinda kalirsa o yonde belirtiler verir.

Duyu kaybi: Serce parmak ve ylzik parmakta hissedilen karincalanma ve uyusma (Guyon kanal
sendromunda, elin sirti etkilenmez; bu durum, ulnar sinirin el sirtinin da etkilendigi kubital tinel
sendromundan farkllik gosterir.

Gugsuzllk: Eli hareket ettiren kaslarin buyik bir kismina beyinden gelen motor sinyalleri ulnar sinir
iletir. Bu nedenle ilerlemis Guyon kanali sendromunda elde motor becerilerde de kayiplar olur, el
kaslari zayiflar ve el sakarlasir. Hastalar farkinda olmadan ellerinden nesneleri dusirdiklerini ifade
ederler. ileri evrelerde elde basparmak ile isaret parmagi arasindaki kasta da belirgin zayiflama-atrofi
goralir.

Guyon Kanali Sendromu Tanisi Nasil Konulur?

Guyon kanali sendromu tanisi, hastanin 6ykisiyle birlikte fizik muayenesi sonucunda konulan klinik
bir tanidir. Tanida Tinel testi 6nemlidir, sinirin el bilegindeki olasi sikisma bolgesinde sinirin lzerine
parmakla vurulur. Sinirin duyusunu sagladigi bolgeye yayilan bir karincalanma duygusunun ya da
elektrik carpma hissinin hasta tarafindan algilanmasi testin pozitif oldugu anlamina gelir.



Guyon kanali sendromunun klinik tanisini dogrulayan ya da ayirici tanida yardimci olan bazi inceleme
yontemleri mevcuttur. Guyon kanali sendromunun standart inceleme yéntemi, sinir ileti galismalari ve
igne elektromiyografisinden (EMG) olusan elektrodiagnostik incelemelerdir.

Bu incelemeler ile sinirlerin elektrik iletme glict olclllr, boylelikle sinirde bir sikisma olup olmadigi ve
varsa tam hangi seviyede sikisma oldugu saptanir. Sinirin sikisma seviyesinin belirlenmesi 6nemlidir,
¢lnk ulnar sinir gogunlukla dirsek bolgesinde sikisir ve bu gesit sikismalarin tedavisi farkhdir.

Eger tlnel icinde basiya sebep olabilecek bir kitleden sliphelenilirse MR goriintiileme ydntemine
basvurulabilir.

Ulnar Sinir Sikismasi Tedavisi

Ulnar Sinir Sikismasi sorununun sebebi eger gangliyon kisti ise tek tedavi yontemi kistin ameliyat ile
¢ikariimasidir. Guyon kanali iginde kist yok ise dncelikle ameliyat disi yontemlere bagvurulur. Bu
yontemler;

Dinlenme: Guyon kanali sendromuna neden olan aktivitelerin sinirlandirilmasi veya bu aktivitelerden
kacinilarak tedaviye baslanir.

ilaglar: doktorunuza danisarak agri kesici ilag kullabilirsiniz.

Kortizon Enjeksiyonlari: sinirdeki enflamasyonu-iltihabi azaltmaya yardimci olmak igin kortizon ultrason
altinda Guyon kanalina enjekte edilir.

Fizik Tedavi: deneyimli fizyoterapistin uygulayacagi sinir mobilizasyonlari.

Bilek Ateli Kullanimi: Bilegi notr pozisyonda tutarak sinir tGzerindeki baskiyi azaltmak icin atel veya
bileklik kullanilmasi.

Kiibital Tiinel ve Ulnar Tiinel (Guyon Kanali) Sendromu Arasindaki Farklar Nelerdir?
Kubital tlinel sendromu, ulnar tiinel sendromuna gore bazi farkh belirtilerle kendini gosterir.

El sirtinda duyusal kayip: Kibital tinel sendromunda, elin sirt kisminda (kiglk parmak tarafi) uyusma
veya his kaybi yasanabilir. Bu, ulnar tiinel sendromunda gorilmez.

Dirsekte hassasiyet (Tinel bulgusu): Dirsegin i¢ kismina dokunuldugunda, sinirin sikishigl bolgede
elektrik carpmasi hissi olabilir. Bu, doktorlarin teshis koyarken kullandigi bir belirtidir.

Dirsek bikme testi: Dirsek biikildtginde (6zellikle uzun siire bu pozisyonda kaldiginda) uyusma ve agri
artiyorsa, bu test pozitif kabul edilir ve kibital tiinel sendromunun bir isareti olabilir.

Bu belirtiler, kiibital tinel sendromunun ulnar tiinel sendromundan farkh oldugunu gésteren 6nemli
isaretlerdir.

Guyon Kanali Tedavisinde Ultrason Eliginde Kortizon Enjeksiyonu

Guyon kanali sendromunun tedavisinde, ultrason esliginde yapilan kortizon ignesi, sinir Gzerindeki
baskiyi hafifletmek ve sinirde sikisma sonucu olusan enflamasyonu-iltihabi azaltmak icin kullanilan
etkili bir ameliyat disi tedavi yontemidir.

Ultrason rehberliginde enjeksiyon, doktorun enjeksiyonun tam olarak dogru boélgeye yapilmasini
saglamasina yardimci olur ve sinir cevresine enjekte edilen kortizon, iltihaplanmayl azaltarak
semptomlarin hafifletilmesini saglar.



Ultrason Esliginde Kortizon Enjeksiyonunun Avantajlari:

Kesin Hedefleme: Ultrason goérlintiileme, sinirin ve ¢evresindeki yapilarin net bir sekilde gériilmesini
saglayarak, enjeksiyonun dogru bolgeye yapilmasini glivence altina alir.

Azaltilmis Yan Etki Riski: Ultrason rehberligi ile sinirin ¢evresine hassas enjeksiyon yapilmasi, yanhs
bolgelere ilac uygulanmasi riskini azaltir.

Hizlh Rahatlama: Kortikosteroidler, iltihabi hizla azaltarak semptomlarin kisa sirede hafiflemesine
yardimci olabilir.

Ameliyatsiz Cozlim: Cerrahiye basvurmadan semptomlari kontrol altina alarak giinlik aktivitelere
donds surecini hizlandirabilir.

Bu yontem, ozellikle erken evrede teshis edilen Guyon kanali sendromunda etkili olabilir. Ancak
semptomlar siddetli ve sinir hasari ilerlemisse cerrahi tedavi de gerekli hale gelebilir.

Ulnar Sinir Sikismasi Ameliyati Nasil Yapilir?

Ulnar Sinir Stkismasi tedavisi cerrahi olarak ulnar sinirin el bileginde gevsetilmesi, sikismaya neden olan
dokularin serbestlestirilmesidir. Ameliyat el bileginin i¢ tarafinda yaklasik 2-3 cm’lik bir kesi ile yapilir
ve bolgesel veya genel anestezi ile yapilir.

Ameliyattan hemen sonra hastalarin timiinde belirtilerin timi hemen gecer ve hastalar belirgin olarak
rahatlarlar. Sonucu etkileyen faktérler arasinda hastanin yasi, hastalik dykisiiniin siiresi ve ameliyat
oncesi belirtilerin siddeti Gnemlidir. Hasta yasinin ilerlemesiyle, 6zellikle 65 yasindan sonra, belirtilerde
ve el fonksiyonlarinda saglanan iyilesme azalabilmektedir.

Hastaligin ileri evrelerinde sikisma nedeniyle sinirde hicre 6limi{ olabildiginden, Guyon kanali
sendromu tanisi konulduktan sonra en kisa zamanda ameliyat olunmalidir. Ancak 70 yasindan yasli
hastalarda dahi klinik belirtilerde belirgin bir iyilesme gorillr ve hastalarin hemen hepsi sonuctan ¢ok
memnun kalirlar.

Bu nedenle, yasi ve hastalik evresi ne olursa olsun Guyon kanali sendromlu hastalarda cerrahi
tedaviden kaginilmamalidir.

Ulnar Sinir Sikismasi Guyon Kanali Sendromu Fizik Tedavi

Fizik tedavi, ulnar sinir sikismasinda 6nemli bir rol oynar. Seanslar sirasinda yapilan egzersizler, kaslarin
gliclenmesine yardimci olur. Ayrica traksiyon uygulamalari ile sinirin izerindeki baski azaltilir. Bu sayede
agri ve uyusma gibi belirtiler hafifler.

Fizik tedavi uzmanlari tarafindan uygulanan teknikler kisiye 6zeldir. Her bireyin durumu farkh oldugu
icin tedavi planlari da degisiklik gosterir. Dizenli fizik tedavi seanslari ile iyilesme sireci hizlanir.



