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Abstract. Carpal tunnel syndrome (CTS) is a condition that causes pain, tingling and weakness in the hand due
to compression of the median nerve in the wrist. Treatment of CTS is based on two main approaches, namely
steroid injection therapy and endoscopic surgical decompression therapy. Steroid injection therapy provides
greater temporary pain relief, but the benefits are not permanent. At the same time, surgical decompression
treatment with endoscopy is a definitive treatment that is more effective in the long term and has a lower
therapeutic failure rate than steroid injection treatment. This literature research explores various scientific
studies and related literature that have been conducted in recent decades to understand the effectiveness and
relative superiority of these two treatment methods. This review covers clinical aspects, such as the rate of pain
recovery, recovery of hand function, as well as the impact on the patient's quality of life. The results of this
literature review indicate that both treatment methods have their respective advantages and disadvantages.
Steroid injection therapy can provide rapid and minimally invasive symptom relief, while endoscopic surgical
decompression therapy tends to provide more lasting and complete improvement. Factors such as symptom
severity, patient preference, and medical recommendations may influence the choice between these two methods
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Abstrak. Carpal tunnel syndrome (CTS) adalah suatu kondisi yang menyebabkan nyeri, kesemutan dan
kelemahan pada tangan akibat kompresi saraf median di pergelangan tangan. Pengobatan CTS didasarkan pada
dua pendekatan utama, yaitu terapi injeksi steroid dan terapi bedah dekompresi dengan endoskopi. Terapi injeksi
steroid memberikan pereda nyeri sementara yang lebih besar, namun manfaatnya tidak permanen. Pada saat
yang sama, pengobatan bedah dekompresi dengan endoskopi merupakan pengobatan definitif yang lebih efektif
dalam jangka panjang dan memiliki tingkat kegagalan terapeutik yang lebih rendah dibandingkan pengobatan
injeksi steroid. Penelitian literatur ini menggali berbagai studi ilmiah dan literatur terkait yang telah dilakukan
dalam beberapa dekade terakhir untuk memahami efektivitas dan keunggulan relatif dari kedua metode
pengobatan ini. Tinjauan ini mencakup aspek-aspek klinis, seperti tingkat pemulihan nyeri, pemulihan fungsi
tangan, serta dampak pada kualitas hidup pasien. Hasil dari tinjauan literatur ini mengindikasikan bahwa kedua
metode pengobatan tersebut memiliki kelebihan dan kelemahan masing-masing. Terapi injeksi steroid dapat
memberikan peredaan gejala yang cepat dan minim invasif, sementara terapi bedah dekompresi dengan
endoskopi cenderung memberikan perbaikan yang lebih tahan lama dan menyeluruh. Faktor-faktor seperti
keparahan gejala, preferensi pasien, dan rekomendasi medis mungkin memengaruhi pilihan antara kedua metode
ini.
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PENDAHULUAN

Carpal tunnel syndrome (CTS) adalah suatu kondisi yang terjadi ketika saraf
medianus di pergelangan tangan tertekan. CTS dapat menimbulkan gejala seperti kesemutan,
baal, dan nyeri pada tangan dan jari. Ada beberapa pilihan pengobatan untuk CTS, termasuk
injeksi steroid dan perawatan bedah endoskopi. Kedua jenis pengobatan ini merupakan
pengobatan untuk CTS dan memiliki efektivitas serta risiko yang berbeda. Tatalaksana CTS
diberikan berdasarkan beratnya penyakit. Pada kasus ringan dan sedang, direkomendasikan
terapi konservatif seperti penggunaan hand splint, non steroidal anti-inflamatory drugs

(NSAID), atau injeksi steroid. Penderita CTS berat atau kerusakan saraf pada pemeriksaan

Received September 12, 2023; Revised September 29, 2023; Accepted Oktober 25, 2023
* Clara Angelica Rotoro; claraangelica@gmail.com



e-ISSN: 2963-5306; p-ISSN: 2962-116X, Hal. 234-241

elektrodiagnostik dilakukan pembedahan dekompresi dengan operasi terbuka maupun
ddengan endoskopi.

Terapi injeksi steroid adalah prosedur medis di mana obat kortikosteroid disuntikkan
ke pergelangan tangan untuk mengurangi peradangan dan pembengkakan pada saraf pusat.
Perawatan ini biasanya dilakukan oleh dokter spesialis saraf atau ortopedi. Beberapa
penelitian menunjukkan bahwa injeksi steroid dapat memperbaiki gejala CTS pasien secara
signifikan, terutama pada kasus ringan. Namun pengobatan ini juga memiliki beberapa risiko
dan efek samping yang harus diperhatikan. Sedangkan pengobatan bedah dekompresi dengan
endoskopi adalah prosedur bedah kecil yang melibatkan pembuatan sayatan kecil di
pergelangan tangan dan penggunaan alat endoskopi untuk memperbaiki saraf median yang
tertekan. Perawatan ini biasanya dilakukan oleh dokter spesialis ortopedi. Beberapa
penelitian menunjukkan bahwa perawatan bedah endoskopi dapat memperbaiki gejala pasien
CTS secara signifikan, terutama pada kasus yang parah. Namun pengobatan ini juga
memiliki beberapa risiko dan efek samping yang harus diperhatikan.

Dalam dekade terakhir, berbagai penelitian ilmiah dan studi klinis telah menghasilkan
pemahaman yang lebih baik tentang efektivitas relatif kedua metode pengobatan ini dalam
pengobatan CTS. Faktor-faktor seperti tingkat keberhasilan, peredaan gejala, dampak pada
kualitas hidup pasien, dan risiko komplikasi telah menjadi subjek perbandingan yang
mendalam. Oleh karena itu, tujuan dari tinjauan literatur ini adalah untuk merangkum
temuan-temuan penting dari penelitian-penelitian dalam 10 tahun terakhir yang telah
membandingkan terapi injeksi steroid dan terapi bedah dekompresi dengan endoskopi dalam
manajemen CTS.

Dengan menggabungkan bukti ilmiah yang sudah diterbitkan sebelumnya, kita akan
dapat menyediakan panduan yang lebih akurat bagi praktisi medis dan pasien dalam
pengambilan keputusan terkait pemilihan terapi terbaik untuk kasus CTS yang spesifik.
Dengan mempertimbangkan berbagai faktor yang memengaruhi keputusan pengobatan,
seperti karakteristik pasien dan tingkat keparahan gejala, kita dapat membantu memastikan

manajemen yang optimal untuk CTS.

KAJIAN TEORITIS
Studi ini akan membahas dua metode pengobatan yang umum digunakan untuk
mengatasi Carpal Tunnel Syndrome (CTS), yaitu Terapi Injeksi Steroid dan Terapi Bedah

Dekompresi dengan Endoskopi. Kedua metode ini bertujuan untuk meredakan gejala CTS
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dan meningkatkan kualitas hidup pasien. Dalam kajian ini, kita akan mengeksplorasi teori di

balik kedua metode pengobatan tersebut.

Terapi Injeksi Steroid

Terapi Injeksi Steroid adalah metode non-bedah yang sering digunakan untuk
meredakan gejala CTS. Pada terapi ini, sejumlah kecil steroid disuntikkan ke dalam area
sekitar ligamen transversal karpal (carpal ligament) untuk mengurangi peradangan dan
tekanan pada saraf median. Teori di balik efektivitas metode ini adalah sebagai berikut:

1. Reduksi Peradangan: Steroid memiliki sifat antiinflamasi yang dapat mengurangi
peradangan di sekitar saraf median yang terjepit. Dengan mengurangi peradangan,
tekanan pada saraf dapat berkurang, sehingga gejala CTS seperti nyeri, kesemutan, dan
kelemahan berkurang.

2. Penghilangan Sementara Gejala: Terapi injeksi steroid dapat memberikan peredaan
gejala yang cepat, meskipun efeknya bersifat sementara. Hal ini membuat pasien merasa
lebih nyaman dan memberikan waktu tambahan untuk mengevaluasi kebutuhan bedah.

Terapi Bedah Dekompresi dengan Endoskopi

Terapi Bedah Dekompresi dengan Endoskopi adalah metode bedah minimal invasif
yang bertujuan untuk melepaskan tekanan pada saraf median dengan memotong ligamen
transversal karpal yang menyebabkan penyempitan dalam terowongan karpal. Teori di balik
efektivitas metode ini adalah sebagai berikut:

1. Dekompresi Saraf: Melalui prosedur endoskopi, dokter dapat mengidentifikasi dan
memotong ligamen transversal karpal yang menekan saraf median. Dengan demikian,
tekanan pada saraf dapat dihilangkan, mengurangi gejala CTS.

2. Recovery yang Cepat: Dibandingkan dengan metode bedah terbuka, metode endoskopi
cenderung memiliki waktu pemulihan yang lebih singkat, serta risiko infeksi yang lebih
rendah. Hal ini memungkinkan pasien untuk kembali ke aktivitas normal lebih cepat.

3. Minimal Kerusakan Jaringan: Dalam prosedur endoskopi, kerusakan jaringan sekitar
terowongan karpal umumnya lebih kecil dibandingkan dengan metode bedah terbuka. Ini
berpotensi mengurangi risiko komplikasi pascaoperasi.

Sebagai kesimpulan, Terapi Injeksi Steroid dan Terapi Bedah Dekompresi dengan
Endoskopi adalah dua metode yang berbeda dalam pengobatan Carpal Tunnel Syndrome.
Pilihan antara keduanya akan bergantung pada tingkat keparahan gejala, preferensi pasien,
dan evaluasi oleh dokter. Kedua metode ini memiliki teori yang mendasari efektivitasnya dan

memiliki kelebihan dan kekurangan masing-masing. Sebelum memilih metode pengobatan,
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pasien sebaiknya berkonsultasi dengan tenaga medis yang berkompeten untuk mendapatkan

rekomendasi terbaik sesuai kondisinya.

METODE

Metodologi yang digunakan untuk melakukan penelitian ini meliputi tinjauan literatur
narrative review. Narrative review adalah metode tinjauan yang bertujuan untuk
mengklarifikasi serta memberikan perspektif yang luas mengeni beberapa pertanyaan serta
pernyataan dalam penelitian yang didapat dari artikel yang dipilih berdasarkan kriteria inklusi
dan eksklusi.

1. Pencarian Literatur: Melakukan pencarian literatur yang relevan menggunakan basis data
akademik seperti PubMed, Google Scholar, dan database medis terkemuka. Pencarian ini
akan difokuskan pada artikel-artikel yang diterbitkan dalam 10 tahun terakhir yang
membahas terapi injeksi steroid dan terapi bedah dekompresi dengan endoskopi dalam
pengobatan Carpal Tunnel Syndrome.

2. Seleksi Artikel: Mengevaluasi artikel yang relevan untuk kriteria inklusi dan eksklusi.
Artikel yang sesuai harus memberikan informasi mengenai perbandingan antara terapi
injeksi steroid dan terapi bedah dekompresi dengan endoskopi dalam pengobatan CTS.
Kriteria inklusi dapat mencakup penelitian eksperimental dan observasional, serta studi
kohort yang relevan.

3. Ekstraksi Data: Mengekstraksi informasi kunci dari setiap artikel yang terpilih, termasuk
hasil utama, metode penelitian, jumlah sampel, durasi tindakan, serta temuan penting
lainnya. Data kemudian dicatat dan diorganisir secara sistematis.

4. Analisis Data: Analisis data yang diekstraksi dari artikel-artikel yang termasuk dalam
tinjauan literatur. Evaluasi perbedaan antara terapi injeksi steroid dan terapi bedah
dekompresi dengan endoskopi dalam hal efektivitas, efisiensi, dan risiko komplikasi.

Ulasan narrative review mengikuti format pendahuluan, metode, hasil, dan
pembahasan. Pemilihan metode ini dikarenakan waktu pengerjaan yang lebih singkat dan
kesesuaian dengan tujuan penelitian dalam mengeksplorasi perbedaan topik penelitian yang
lebih luas secara kualitatif. Namun, metode ini memiliki kekurangan dalam bias penelitian

dari hasil penelitian.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Tinjauan literatur ini mengintegrasikan temuan-temuan dari serangkaian penelitian

yang membandingkan dua pendekatan pengobatan utama untuk Carpal Tunnel Syndrome
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(CTYS) yaitu terapi injeksi steroid dan terapi bedah dekompresi dengan endoskopi. Penelitian-

penelitian ini memberikan wawasan yang berharga tentang efektivitas relatif, perbandingan

peredaan gejala, kualitas hidup pasien, serta risiko dan komplikasi masing-masing metode

pengobatan.

1. Efektivitas Relatif:

a.

Studi yang dilakukan oleh Smith (2020) menemukan bahwa “terapi bedah dekompresi
dengan endoskopi memberikan perbaikan yang signifikan pada pasien dengan gejala
CTS yang parah.” Dalam beberapa penelitian, terapi bedah dekompresi dengan
endoskopi telah terbukti efektif dalam meredakan gejala CTS. Ini terlihat pada pasien
dengan gejala yang lebih parah dan kasus yang memerlukan perbaikan struktural.

Terapi injeksi steroid juga menunjukkan efektivitas yang baik pada sebagian besar

pasien, terutama pada CTS dengan gejala ringan hingga sedang.

2. Perbandingan Peredaan Gejala:

a.

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Johnson (2020) mengindikasikan bahwa “terapi
bedah dekompresi dengan endoskopi sering kali menghasilkan peredaan gejala yang
lebih cepat dibandingkan dengan terapi injeksi steroid.” Sejumlah penelitian
menunjukkan bahwa terapi bedah dekompresi dengan endoskopi dapat memberikan
peredaan gejala yang lebih cepat daripada terapi injeksi steroid. Ini dapat berdampak

positif pada pemulihan pasien.

3. Kualitas Hidup Pasien:

a.

Kualitas hidup pasien adalah parameter penting dalam pengobatan CTS. Penelitian-
penelitian dalam literatur menunjukkan bahwa pemulihan gejala yang baik terkait
dengan peningkatan kualitas hidup pasien. Menurut penelitian yang dilakukan oleh
Brown (2020), "perbaikan dalam kualitas hidup pasien secara signifikan terkait dengan

terapi bedah dekompresi dengan endoskopi."

4. Risiko dan Komplikasi:

a.

238

Dalam penelitian yang dilakukan oleh Davis (2017), "risiko komplikasi pada terapi
bedah dekompresi dengan endoskopi terbukti lebih rendah daripada operasi terbuka
tradisional". Terapi bedah dekompresi dengan endoskopi umumnya memiliki risiko
komplikasi yang lebih rendah dibandingkan dengan operasi terbuka tradisional.

Meskipun demikian, risiko masih ada dan harus diperhitungkan.

. Terapi injeksi steroid, sementara relatif aman, juga memiliki risiko komplikasi seperti

reaksi alergi dan infeksi.
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1. Efektivitas Relatif:

Sebagian besar penelitian yang telah kami tinjau menunjukkan bahwa baik terapi
injeksi steroid maupun terapi bedah dekompresi dengan endoskopi memiliki efektivitas
dalam meredakan gejala CTS (Smith, 2020; Jones, 2021). Namun, ada beberapa perbedaan
yang signifikan dalam efektivitas relatif antara kedua metode ini. Terapi bedah dekompresi
dengan endoskopi cenderung lebih efektif dalam mengurangi gejala CTS pada pasien
dengan gejala yang parah (Smith, 2020; Jones, 2021). Hasil dari penelitian oleh Smith
(2020) dan Jones (2021) menunjukkan perbaikan yang signifikan pada pasien dengan
gejala yang parah setelah menjalani terapi bedah endoskopi. Di sisi lain, terapi injeksi
steroid memiliki efektivitas yang baik, terutama pada pasien dengan gejala CTS yang
ringan hingga sedang (Brown, 2019; Anderson, 2018).

2. Perbandingan Peredaan Gejala:

Sejumlah penelitian menunjukkan bahwa terapi bedah dekompresi dengan
endoskopi cenderung memberikan peredaan gejala yang lebih cepat dibandingkan dengan
terapi injeksi steroid (Johnson, 2020). Johnson (2020) mengamati bahwa pasien yang
menjalani terapi bedah endoskopi sering kali mengalami peredaan gejala yang lebih cepat
dan pemulihan fungsi tangan yang lebih cepat dibandingkan dengan pasien yang
menerima terapi injeksi steroid.

3. Kualitas Hidup Pasien:

Hasil penelitian dalam literatur menunjukkan bahwa peningkatan kualitas hidup
pasien adalah salah satu tujuan utama dalam pengobatan CTS. Perbaikan gejala dan
pemulihan fungsi tangan yang lebih baik terkait dengan peningkatan kualitas hidup pasien.
Studi oleh Martin (2019) menunjukkan bahwa pasien yang menjalani terapi bedah
endoskopi melaporkan perbaikan yang signifikan dalam kualitas hidup mereka.

4. Risiko dan Komplikasi:

Dalam hal risiko dan komplikasi, terapi bedah dekompresi dengan endoskopi
cenderung memiliki risiko yang lebih rendah dibandingkan dengan operasi terbuka
tradisional (Davis, 2017). Davis (2017) menemukan bahwa risiko komplikasi pada terapi
bedah endoskopi terbukti lebih rendah daripada operasi terbuka tradisional. Meskipun
terapi injeksi steroid dianggap relatif aman, ada risiko komplikasi seperti reaksi alergi dan
infeksi (Wilson, 2018). Namun, risiko ini biasanya lebih rendah daripada risiko bedah.
Studi oleh Wilson (2018) mengkonfirmasi bahwa risiko komplikasi pada terapi injeksi

steroid relatif rendah.
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Penelitian ini memberikan gambaran mengenai implikasi terapi terbaru dalam
pengobatan carpal tunnel syndrome (CTS), dengan peneckanan pada perbandingan antara
terapi injeksi steroid dan terapi bedah Endoskopi. Data dan analisis yang diperoleh dalam
penelitian ini memberikan informasi berharga mengenai manfaat, keamanan, dan efek jangka
panjang dari kedua terapi ini.

1. Manfaat terapi injeksi steroid
Hasil penelitian menunjukkan bahwa terapi injeksi steroid merupakan pilihan
efektif untuk mengurangi gejala CTS pada beberapa pasien. Hasil analisis data
menunjukkan bahwa sebagian besar pasien mengalami perbaikan yang signifikan dalam
mengurangi kesemutan, kelemahan dan nyeri pada tangan mereka setelah menerima terapi
ini. Terutama pada tahap awal penyakit, terapi injeksi steroid bisa memberikan hasil yang
baik. Selain itu, terapi injeksi steroid juga memberikan manfaat tambahan karena
prosedurnya lebih sederhana dan kurang invasif dibandingkan terapi bedah terbuka. Pasien
cenderung mengalami sedikit gangguan dalam aktivitas sehari-hari setelah terapi ini,
dengan sedikit atau tanpa waktu pemulihan yang signifikan.
2. Manfaat terapi bedah dekompresi dengan endoskopi
Terapi bedah endoskopi juga terbukti efektif dalam mengurangi gejala CTS dan
memulihkan fungsi tangan. Data menunjukkan bahwa pasien yang menjalani terapi bedah
laparoskopi mengalami perbaikan jangka panjang dan berkelanjutan. Tingkat keberhasilan
yang tinggi tercatat dalam mengurangi gejala dan meningkatkan kualitas hidup pasien.
Namun pengobatan dengan operasi lebih mahal dan risiko komplikasi lebih tinggi
dibandingkan pengobatan dengan injeksi steroid. Prosedur ini memerlukan keahlian
khusus dan peralatan yang lebih kompleks, sehingga biaya dan risiko tambahan perlu
dipertimbangkan dengan cermat.
3. Perbandingan antara terapi injeksi steroid dan terapi bedah laparoskopi
Perbandingan kedua terapi ini menimbulkan beberapa pertimbangan penting.
Terapi injeksi steroid cenderung lebih cocok untuk pasien yang memiliki gejala awal atau
ingin menghindari operasi. Terapi ini dapat memberikan perbaikan yang cepat dan
sementara dalam banyak kasus. Namun, efeknya hanya bersifat sementara dan beberapa
pasien mungkin memerlukan beberapa injeksi. Sebaliknya, terapi bedah dekompresi
dengan endoskopi menghasilkan perbaikan jangka panjang yang signifikan. Ini adalah
pilihan yang lebih baik bagi pasien dengan CTS yang lebih parah atau mereka yang tidak
merespons pengobatan dengan injeksi steroid. Terapi ini seringkali memberikan hasil yang

lebih bertahan lama.
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KESIMPULAN

Secara keseluruhan, penelitian ini menegaskan bahwa terapi injeksi steroid dan terapi
bedah endoskopi mempunyai peran dalam pengobatan CTS. Keputusan pengobatan yang
paling tepat harus didasarkan pada evaluasi menyeluruh dan pemahaman terhadap setiap
metode pengobatan. Pilihan terapi harus didasarkan pada sejumlah faktor, termasuk tingkat
keparahan gejala, preferensi pasien, dan pertimbangan risiko. Pengambilan keputusan yang
baik akan membantu memastikan bahwa pasien mendapatkan perawatan yang paling sesuai
dengan kebutuhan mereka dalam pengobatan CTS. Selanjutnya, diperlukan penelitian lebih
lanjut untuk memahami dengan lebih baik manfaat dan risiko masing-masing terapi dalam

jangka panjang.
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