
 
 

003
Tun
 
Chu
1Sin

 
Aim
sev
har
allo
inv
ach
pat
 
Me
Fre
the
del
neu

 
Res
CTS
was
nea
wit

 

Con
inv

    

349 
nnel Synd

ung Sze Ry

ngapore G

ms: Camit
vere carpa
rvest  a  st
owing  it  to
asive PL a
hieve  the 
tients with

ethodolog
ee split FC
en weaved
ivered an
utral and t

sult: 3 pa
S with AP
s 4.2 year
ar normal 
h weak gr

nclusion: 
olving  m

                  SingHea

Minimally
drome 

yn1, Yap T

 General Ho

tz abducto
al tunnel sy
trip  of  pa
o  reach  th
 abductorp
  necessary
h severe c

gy: Distal 
R graft is 
d  to  the 
d secured
 thumb in f

tients  in o
PB weakn
rs and the
 grip stren
rip. 

 Minimall
minimal 

alth Duke‐NUS Scie

y  Invasiv

Tze Jin Rob

ospital, 2H

orplasty is
yndrome 
almar  apo
he abduct
plasty usin
y  length. 
arpal tunn

 wrist skin
 harvested
  FCR  tend
d to APB 
 full palma

 our series
ess  for an
e mean DA
ngth com

ly  invasiv
soft  ti

entific Congress 2

ve  Palma

bert1, Andr

Hand Surg

s the mos
 (CTS). Th
oneurosis
tor pollici
ng a strip
  This  can
nel syndro

n crease  in
d using a 3
don  graft 
  insertion 
ar abductio

s had a m
n average
ASH score
pared to c

e  PL‐FCR
ssue  di

018  •  Academic 

aris  Long

rew Yam2 

gery Assoc

st commo
his proced
s  to  lengt
s brevis  (A
 of  free  fl

n  be  done
ome (CTS)

ncision  is 
 32‐gauge 
  using  PD
 site throu
on. Patien

mean age 
 duration 
e was 7.7. 
 contralate

R  abducto
ssection 

Medicine: Transla

gus  Abdu

 

ciates 

nly used t
ure requir
then  the 
APB)  inse
lexor carp
e  togethe
). 

 made, ex
 wire loop
DS  4‐0  sut
ugh a sub
nts were im

 of 68.7 ye
 of 22 mo
 Patient A
eral. Patie

orplasty  is
  with  f

ating Research int

uctorplast

 tendon tra
res a long 
  palmaris
ertion. We
pi  radialis 
r with  ca

xposing th
p. Transec
ture.  The
bcutaneou
 mmobilise

ears and p
onths. Me
A and B ha
ent C had 

s  a  relativ
fast  rec

to Clinical Practice

ty  for  Se

ansfer in 
 incision in
s  longus 
e describe
  (FCR)  ten
arpal  tunn

he FCR an
ted distal
  FCR‐PL 
us  tunnel, 
ed for 4 w

 presented
ean  follow
ad good o
 adduction

vely  simp
overy  o

e   

evere  Car

 patients w
  n the palm
  (PL)  tend
e a minim
ndon graf
nel  release

d PL tend
 PL tendo
  graft  is  t
 with wris
eeks. 

d with sev
w‐up durat
outcome w
n contract

ple  techni
of  funct

  

rpal 

 with 
m to 
don, 
mally 
ft  to 
e  in 

don. 
on is 
hen 
st  in 

vere 
tion 
 with 
ture 

que 
ion.


