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Resumen
Objetivo:  Valorar  las  causas  y  las  zonas  de compresión  del nervio  cubital  en  el  canal  de  Guyon.

Material  y  método:  Se  realizó  un  estudio  retrospectivo  de  12  pacientes  intervenidos  de sín-

drome del  túnel  cubital  con  un seguimiento  medio  de  9  meses.  A todos  se  les  practicó  un

estudio electrofisiológico  y  se  observó  si  existe  relación  con  la  presencia  de  síndrome  de  túnel

del carpo.

Resultados:  En  solo  3  casos  encontramos  etiología  clara  de la  compresión  nerviosa.  Existe  mayor

presencia  de  síndrome  de túnel  del  carpo  en  aquellos  casos  con  compresión  cubital  idiopática,

pero sin  significación  estadística.

Conclusiones:  La  mayoría  de  las  compresiones  cubitales  en  la  muñeca,  según  nuestra  experien-

cia, es  de  origen  idiopático.  Con  la  cirugía  existe  mejoría  clínica  de  los síntomas.
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Compression  of  the  ulnar nerve  in  Guyon’s  canal.  A  study  of  12  cases

Abstract
Objective:  To  assess  the causes  and  the  ulnar  nerve  compression  areas  in Guyon’s  canal.

Material  and method:  A  retrospective  study,  with  a  mean  follow-up  of  9  months,  was  conducted

on 12  patients  intervened  due  to  cubital  tunnel  syndrome.  An  electrophysiological  study  was

performed  on all cases  and  it  was  observed  if  there  was  a  relationship  with  the  presence  of

carpal tunnel  syndrome.
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Results:  A clear  origin  of  the  nerve  compression  was  only  found  in 3  cases.  There  is  a  higher

presence  of  carpal  tunnel  syndrome  in those  cases of  with  idiopathic  ulnar  nerve  compression,

but it  is  not  statistically  significant.

Conclusions:  In  our  experience,  the  majority  of  ulnar  nerve  compressions  in  the wrist  are  of

idiopathic  origin.  There  is a  clinical  improvement  of  the symptoms  with  surgery.
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Introducción

El  síndrome  del túnel  cubital  podría  definirse  como  una  neu-
ropatía  secundaria  a  la  compresión  del  nervio  cubital  a la
altura  de  la  muñeca.  Este  término  fue  acuñado  por DuPont
en  19651.  El túnel  cubital  o  canal  de  Guyon tiene una  com-
pleja  y variada  anatomía,  cuyo  conocimiento  es  necesario
para  identificar  la  zona  en la  cual  el  nervio  se encuentra
comprometido  y  tratar este  síndrome.

La  compresión  cubital  a la altura  de  la  muñeca  es una
neuropatía  compresiva  relativamente  poco  frecuente  a  la
altura  del  miembro  superior.  La mayoría  de  artículos  refe-
rentes  a  esta  patología  presenta  casos  aislados,  cuyo  interés
reside  en  la  etiología  y  la  presencia  de  un ganglión  es  la  causa
más  citada  para  este  síndrome2---6.

Su  presentación  clínica  depende  de  la  región  anatómica
en  la  cual  se produce  la  compresión.  Shea  y  McClain  hicieron
una  división  en tres  zonas  en las  cuales  puede  comprimirse
el  nervio  cubital  a  la altura  de  la  muñeca  y la  mano:

1.  Tipo  I.  Compresión  cubital  justamente  proximal  o en la
entrada  del canal  de  Guyon,  que  presenta  manifestacio-
nes  clínicas  sensitivas  y  motoras.

2.  Tipo  II.  Compresión  en  el  canal  cubital  a  la altura  del
gancho  del ganchoso  entre  el  origen  de  los  músculos
abductor  del meñique  y  flexor  corto  del  meñique  o  al cru-
zar  la  palma  en sentido profundo  a los  tendones  flexores.
En  este  caso,  las  manifestaciones  clínicas  son motoras.

3.  Tipo  III.  Compresión  de  la  rama  superficial  del nervio  en
la  región  distal  del  canal  de  Guyon,  que  provoca  défi-
cits  sensitivos  en la  superficie  palmar  de  la  eminencia
hipotenar  y  el  cuarto  y  quinto  dedos.

El  objetivo  de  este  estudio es valorar,  según  nuestra
experiencia,  las  distintas  causas  y la  localización  de la com-
presión  del  nervio  cubital  en el  canal  de  Guyon,  y  conocer
la  evolución  clínica  de  los  pacientes  intervenidos  quirúrgi-
camente.

Material y método

Hemos  llevado  a  cabo  un  análisis  retrospectivo  que  incluía
a  12  pacientes  con cirugía  descompresiva  del nervio  cubital
a  la  altura  del  canal  de  Guyon  desde  enero  de  2008  hasta
diciembre  de  2012.  El seguimiento  medio  postoperatorio  fue
de  9  meses  con  un  mínimo  de  6  y  un  máximo  de  14  meses.  La

media  de  edad  de los  pacientes  del estudio  fue  49,25  años
(rango:  42-59).  Cinco eran  varones  (41,66%)  y  siete  mujeres
(58,33%).  Ocho pacientes  (66,6%)  presentaron  síntomas  en
la  mano derecha  mientras  4 lo  hicieron  en  la mano  izquierda
(33,3%).

El diagnóstico  de síndrome  del túnel  cubital  se basó  en
las  manifestaciones  clínicas  y  en el  estudio  electrofisiológico
que  se  realizó  a  la totalidad  de los  pacientes.  Los síntomas
incluyen  entumecimiento,  hormigueo  y/o  parestesias  en  el
territorio  cubital,  signo  de Tinel  en  el canal  de Guyon,  posi-
tividad  de  la  prueba  de Phalen  y  debilidad  o  atrofia  muscular
de  la  musculatura  intrínseca.  No  se tomó  en  consideración
la  alteración  de la  sensibilidad  dorsal cubital  de  la  mano.
La  valoración  electrofisiológica  incluyó  la  conducción  ner-
viosa  motora  y  sensitiva  tanto  del  nervio  cubital  como  del
mediano.  Se  midió  la  latencia  distal motora  (normal:  cubi-
tal  <  3,5  ms;  mediano  < 4,4 ms),  la  amplitud  del complejo
muscular  (normal:  cubital  > 2,5  mV, mediano  > 4,0  mV)  y  la
velocidad  de  conducción  motora  (normal:  cubital  >  49  m/s;
mediano  > 49  m/s);  para  la  conducción  sensitiva,  el  pico  de
latencia  (normal:  cubital  <  2,2  ms;  mediano  < 2,2  ms) y  la
amplitud  del complejo  muscular  (normal:  cubital  >15 �V;
mediano  >  25  �V).

A pesar  de que  inicialmente  los  casos  se  trataron  de
manera  conservadora,  la  totalidad  de  los  pacientes  acaba-
ron  siendo  intervenidos  de  liberación  quirúrgica  mediante
técnica  abierta.

Resultados

De  los  12  casos  que  forman  el  estudio,  solo  en 3 de  ellos
(25%)  pudimos  encontrar  una  causa  de  la  compresión  del
nervio  cubital  y el  resto  se  consideraron  como  idiopáticas.
Hubo  un  caso  secundario  a  la existencia  de un ganglión,  otro
debido  a la  existencia  de  una  afectación  de  la arteria  cubital
y  un tercer  caso  provocado  por  la  proliferación  de  sinovial  a
la  altura de  túnel  cubital.

En los  3  casos  en  que  hayamos  una etiología  a la  compre-
sión  del  nervio  pudimos  establecer  con claridad  la  zona  de
compresión  (zona  I); no  así en el  resto.  Independientemente
del  lugar de  compresión,  en  todos  los  pacientes  se realizó
una  liberación  completa  del nervio cubital  que  incluía  la
liberación  de  la  rama  motora  profunda.

En  7  casos  de  los  12  (58,3%)  existía  asociado  una  com-
presión  del  nervio mediano  a la  altura del  túnel  del  carpo
de  origen  idiopático.  De  los  9  casos  de síndrome  cubital
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idiopático,  6 (66,7%) presentaron  síndrome  del túnel  del
carpo  aunque  sin  relación  estadísticamente  significativa
mediante  el  test  exacto  de  Fisher  (p  = 0,364).

Diez  de  los  12  pacientes  (83,3%)  presentaron  una mejoría
clínica  importante  mientras  dos  de  ellos (16,4%)  evoluciona-
ron  negativamente,  uno  de  estos  dos  debido  a  la  formación
de  una  cicatriz  con  importante  componente  fibrótico  que  ha
obligado  a  practicar  una  nueva  descompresión  nerviosa.

Discusión

La  revisión  de la  bibliografía  médica  indica  que  son muchas
las  posibles  causas  del síndrome  del túnel  cubital  y la  exis-
tencia  de  un  ganglión  es  una  de  las  más  conocida7. Sin
embargo,  en el  75%  de  los casos  de  nuestra  serie  no  se  encon-
tró  ninguna  lesión  que  justificara  la  compresión  cubital,  por
lo  que  nosotros  consideramos  que se deben  a  una  «neuritis»

producida  por microtraumatismos  crónicos  por presión  del
ligamento  palmar.

Sabemos  que  la  existencia  de  síndrome  del túnel  del
carpo  puede  asociarse  con anomalías  en la  función  sensitiva
del  nervio  cubital8.  Ablove  et  al.  determinaron  mediante
medición  de  presiones  en el  canal  del carpo  y el  canal  cubi-
tal  cómo,  tras  la  apertura  del  túnel  del carpo,  se  producía
un descenso  significativo  tanto  en  el  túnel  del carpo  como
en  el  canal  cubital9.  En  nuestra  serie se  realizó  un  estudio
electrofisiológico  tanto  del nervio  cubital  como  del  nervio
mediano  en  aquellos  pacientes  en los  cuales  existían  sín-
tomas  compatibles  con síndrome  del  túnel  del  carpo  para
diferenciar  la  presencia  del síndrome  del canal  de  Guyon
de  estas  alteraciones  sensitivas  que  no  se  relacionan  con
la  compresión  del cubital.  De esta manera,  7  casos  fueron
diagnosticados  de  síndrome  del  canal  de  Guyon asociados
con  síndrome  del  túnel  del  carpo  y  tratados  quirúrgicamente
mediante  descompresión  de  ambos nervios.  De  los 9  casos
idiopáticos  de  síndrome  cubital,  6  casos  (66,7%) presentaron
síndrome  del  túnel  del carpo  asociado.  Aunque  esta  relación
resulta  estadísticamente  no  significativa,  nos  encontramos
con  que  la  mayoría  de  los  casos  con túnel  cubital  idiopático
presentaban  síndrome  del túnel  del  carpo.  Silver  et  al.10

menciona  casos  de variaciones  anatómicas  que pueden  pro-
vocar  estrechamiento  tanto  del túnel  del carpo  como  del
cubital  y  provocar  una  neuropatía  subclínica  que  predispone
a  la neuropatía  por  compresión  o  susceptibilidad  hereditaria
del  nervio  periférico  a la  presión.

Concluimos  que  el  síndrome  del canal  de  Guyon  puede
tratarse  con  buenos  resultados  clínicos  mediante  liberación
quirúrgica  y que,  a pesar  de  que  la existencia  de  síndrome

del  túnel  del carpo  puede  asociarse  con  alteraciones  sen-
sitivas  cubitales,  debemos  considerar  que  pueden  coexistir
ambas  neuropatías  por  compresión,  lo que  podríamos  detec-
tar  mediante  un adecuado  estudio  electrofisiológico.
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