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Тунельний синдром зап’ястя – це патологічний стан, що характеризується 

болем, відчуттям оніміння і поколювання в пальцях руки й самої кисті та виникає 
у результаті постійного здавлення серединного нерву в зап’ястковому каналі [1]. 
Існують такі основні методи діагностування тунельного синдрому у гітаристів: 

1. Перевірка по Фалену. При повністю зігнутій кисті через деякий час (30 
секунд) відзначаються больові відчуття і парестезія. 

2. Експрес-тест по Тінелю. Постукування по карпальному каналу в 
найтоншому місці під долонею (позитивна відповідь - хворобливе поколювання). 

3. Електронейроміографія (ЕНМГ) – метод функціональної діагностики, що 
дозволяє виявити порушення в роботі м’язів і периферичних нервів. 

4. Магніто-резонансна томографія (МРТ) зап’ястя. 
Тунельний синдром зап’ястя у музикантів, виникає, у першу чергу, через 

неправильне положення руки на грифі гітари, де є великий кут перегину кисті. На 
рис. 1а зображено неправильне розташування кисті музиканта на грифі гітари, що 
призводить до передавлювання серединного нерву, а на рис. 1б – правильне 
положення, що є профілактикою до набуття хвороби [2].  
 

                 
а)                                       б) 

Рисунок 1 – Приклад неправильного розташування кисті музиканта на грифі гітари (а), 
правильне – б) 

 

Таким чином, носіння пов’язок і шин на зап’ясті, а також виконання 
гімнастичних вправ, правильне регулювання положення на музичних 
інструментах є профілактикою розвитку неврологічного розладу кисті [3]. 
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