
 

 انگشت ماشه ای در کودکان

 انگشت 
ً

به ندرت، یکی از انگشتان دست کودکان )معمولا

 بماند یا با 
ی

شست( ممکن است به صورت خم شده باق

باز شدن انگشت همراه با کلیک یا احساس تقه همراه 

 trigger) ای باشد. این وضعیت معادل انگشت ماشه

finger)  در 
ی

در بزرگسالان است و با همان علت )تنکی

 گره
ی

ای شکل تاندون  غلاف تاندون خم کننده یا برجستکی

در محل ورود به غلاف( مانع از سهولت در خم و راست 

ای ممکن است از  شود. انگشت ماشه شدن انگشت می

ی در  بدو تولد وجود داشته باشد یا با احتمال بیشتی

های بعد والدین متوجه این عارضه شوند. با توجه به  ماه

اینکه کودکان خردسال انگشت شست دست خود را به 

دارند، تشخیص این عارضه  طور معمول خم نگه می

   ممکن است با تأختر همراه باشد

احتمال بهبودی خود به خود این عارضه در کودکان   

وجود دارد. خم و راست کردن انگشت مبتلا به صورت 

تواند در بهبودی  مرتب توسط مادر و آتل بندی شب می

ن علت، در کودکان زیر یک  عارضه مؤثر باشد. به همیر

ی می کنیم. در   سال صتر کرده و ستر وضعیت را پیگتر

کودکان بزرگتی از یک سال، به خصوص در موارد 

 
ی

شدیدتری که انگشت شست در وضعیت خم شده باق

مانده یا همراه با درد باشد، اقدام به عمل جراحی 

   شود می

 مراقبت بعد از تریگر فینگر 

ن خودداری کنید.  •  از فعالیت سنگیر

در صورت بروز علائم عفونت تب و ترشح   •
 خونریزی مراجعه کنید . 

 داروی آنتی بیوتیک طبق دستور مصرف کنید.   •

 دست بالاتر از تنه باشد .  •

 حرکت انگشتان را داشته باشید.  •

ن   • مایعات فراوان ، غذا های حاوی فیتر پروتئیر
 مصرف کنید. 

در صورت تورم شدید و بر حسی انگشتان مراجعه   •
 کنید. 

 سیگار مصرف نکنید.  •

 هفته کارهای روزمره فقط انجام دهید.  ۸تا  ۶ •

ن با دستور پزشک  بعد از    • هفته   ۲۱کار سنگیر
وع کنید..   شر

 هم بعد از  •
ی

 هفته داشته باشید.  ۶رانندگ
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 علت    

هابی که از عضلات قدام و خلف ساعد منشأ گرفته  تاندون

کنند، در نهایت در  و در کف و پشت دست طی مستر می

های مشخص شده ای در انگشتان به استخوان  محل

ل و هدایت  می چسبند و خم و راست شدن انگشتان را کنتی

های خم کننده انگشتان دست از داخل  کنند. تاندون می

 عبور می
ن

کنند. ضخیم شدن قسمتی از غلاف یا  غلاق

برجسته شدن تاندون در محل ورود به این غلاف باعث 

شود در باز شدن انگشت احساس گتر کردن به وجود  می

   ای شود آید و باعث انگشت ماشه

 عمقی در کف دست می
ی

ای از غلاف یا  تواند به گوشه پارگ

تاندون در محل عبور ازداخل غلاف آسیب زده و باعث 

ای  های زمینه پیدایش علایم فوق گردد . برحین بیماری

های روماتیسمی ، دیابت ، نقرس یا  مانند بیماری

توانند فرد را مستعد ابتلا به عارضه  های کلیوی می بیماری

تر از همه این پدیده به صورت  فوق نمایند ولی شایع

ت استفاده از دست در طول  خودبه خود و در اثر کتر

ن میان سال ها  سالی و به خصوص در خانم ها و در سنیر

   کند بروز می

 علایم

صورت درد و حساسیت  انگشت ماشه ای در ابتدا به

کند .  هنگام لمس قاعده انگشت در کف دست بروز می

زمان یا پس از مدبی دچار  انگشت مبتلا به صورت هم

که بسته شدن  طوری شود به حالت گتر کردن می

راحتی انجام  انگشت مبتلا هنگام مشت کردن دست به

شود ولی هنگام باز شدن، انگشت بیمار گتر کرده و  می

شود . این کلیک یا تقه  پس از کلیک یا تقه ای باز می

تواند همراه درد باشد . در صورت عدم درمان به  می

تدری    ج ممکن است انگشت بیمار دچار محدودیت 

 
ی

مانده و به طور کامل  شده ، در وضعیت خم شده باق

   باز نگردد

 تشخیص

ح حالی که فرد   بالیتن بوده و با شر
ً

این تشخیص صرفا

دهد به  کند و معاینه ای که پزشک انجام می مطرح می

شود . در بیماری انگشت ماشه  صورت قطعی تأیید می

های تصویربرداری یا اقدامات دیگر  ای نیازی به روش

    باشد تشخیصی نمی

 درمان   

وع عارضه اقدام به درمان  اگر در مراحل ابتدابی و شر

وع علائم  انگشت ماشه ای شود و مدت زمان زیادی از شر

ی نشده باشد ) کمتی از  ماه ( در بسیاری از موارد با  1ستر

تزریق موضعی کورتون التهابر که در موضع ایجاد شده 

یابد . هرچه از  است برطرف شده و عوارض بهبود می

ی شده باشد از  ی ستر وع علائم مدت زمان بیشتی شر

احتمال تأثتر تزریق موضعی در بهبودی علائم کاسته 

ایط با عمل جراحی کوچکی که انجام  می شود . در این شر

شود غلاف پوشاننده تاندون در قاعده انگشت در کف  می

    یابد دست آزاد شده و عارضه بهبود می

 جراحی

ای به صورت شپابی  عمل جراحی برای درمان انگشت ماشه

شود. برای   در بیمارستان یا مراکز جراحی شپابی انجام می

حسی ممکن است استفاده  کاهش درد، موضعی یا عمومی بر 

 ۲۱تا  ۵شود. در این عمل، یک برش کوچک به طول 

متی در کف دست و در قاعده انگشت به صورت عرضن  میلی

شود و غلاف پوشاننده تاندون خم کننده انگشت از  داده می

 آزاد می
ً

ن برش کاملا ن  طریق همیر  این عمل بیر
ً

 ۵شود. معمولا

کشد. در مواردی که بیش از یک  دقیقه طول می ۲۱تا 

انگشت به این عارضه مبتلا باشد یا عارضه دیگری در دست 

توان همه  مانند سندرم تونل کارپل وجود داشته باشد، می

   زمان جراحی کرد عوارض را در یک جلسه به صورت هم

 


