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Neurogeen Thoracic Oulet Syndroom:

Herkennen is kennen!

Dr. Bart van Nuenen
Neuroloog Catharina ziekenhuis Eindhoven
TOS-expertise centrum (ECZA erkenning)



TOS = symptomatische beknelling van de 
neurovasculaire bundel in de thoracic outlet
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Wat knelt er?
NTOS (95%)
VTOS (4%)
ATOS (1%)
Of combinatie



Thoracic outlet decompressie
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Man; 35 jaar. 
Verwijzing vanuit elders
• Sinds 5 jaar productieleider, daarvoor 16 jaar timmerman

• Sinds 6 jaar klachten:
- Pijn schouder, oksel, borst rechts
- Straalt uit gehele arm rechts
- Tintelingen dig 4-5 rechts
- Provocatie: boven de macht werken, repeterende bewegingen
- Bij veel doen ook verkleuring van de hand
- Veel FT gehad, geen effect

- EAST 153 sec rechts
- ULTT rechts ++
- Drukpijn MSA rechts ++
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MRI-CWK geen wortelcompressie
EMG geen afwijkingen



Conclusie TOS centrum

• Suspect neurogeen TOS rechts

• Geen fysiotherapeutische opties
• Thoracic outlet decompressie aangeboden
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Een controversiele aandoening!
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Waar gaan we het over hebben?

• Stukje geschiedenis

• Anamnese & Diagnostiek
• TOS Zorgpad CZE

• Resultaten in Catharina ziekenhuis na > 5 jaar TOS poli.

• Eventueel casuïstiek
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Geschiedenis

Peet 1956 
Term thoracic outlet syndrome

Jaren 60-70 
Heel veel operaties
1962 Claggett: eerste rib resectie
1966 Roos: trans-axillaire eerste rib resectie
1979 Sanders: Supraclaviculaire scalenectomie

Jaren 80
Ontmoedigende resultaten… 
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• Gilliatt (Gilliatt-Sumner hand)
- 1970
- ‘True’ and ‘disputed’ NTOS

- Aantoonbare, chronische C8 – T1 plexopathie (EMG)
- Veroorzaakt door benige pathologie
- 1:1.000.000

• Echter…
- “Many patients (up to 90%) with disputed NTOS have shown improvement of symptoms and

functionality after TOD surgery”
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Wat draagt nog meer bij aan 
controverse?
• Anatomische variatie

- 1:10 heeft ‘normale’ thoracic outlet

• Invloed van trauma
- Macroscopisch en microscopisch

• Variatie aan symptomen

• Historie
- Complexe naamgeving
- Literatuur met hoge complicatiecijfers 

• Ontbreken betrouwbare test
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Diagnostiek
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4 criteria bij diagnosestelling NTOS

1. Klachten en voorgeschiedenis consistent met NTOS
2. Bevindingen bij lichamelijk onderzoek passend bij NTOS
3. Geen differentiaaldiagnosische verklaring
4. Aantoonbaar causale relatie tussen 1 en 2 bij een scalenus en/of pectoralis minor blokkade



1. Klachten en VG consistent met NTOS
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1. Klachten en VG consistent met NTOS

• Hoofdklachten:
- pijn (hoofd-, nek-, kaak-, temporaal-, schouder-, arm-, hand-)
- sensibele stoornissen (‘doof gevoel’ )
- paresthesieën in de dermatomen van (C2-C7) C8 en Th1
- parese, in diverse gradaties, al dan niet na bepaalde werkzaamheden, sport , activiteiten

• De klachten:
- zijn gerelateerd aan meer dan één cervicale- of perifere zenuwroute 
- Bestaan tenminste 12 weken
- Uitgelokt door boven schouderhoogte werken

• Voorgeschiedenis
- Beroep, hobby, trauma, TOS
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Predisponerende factoren
- halsrib
- rudimentaire eerste rib
- scalenus driehoek anomalie
- congenitale ligamenten
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• Predisponerende factoren
- halsrib
- rudimentaire eerste rib
- scalenus driehoek anomalie
- congenitale ligamenten
- doorgemaakt trauma:

Aynesworth [1940] fibrose/contractuur MSA met compressie plexus/arterie
- Aynesworth, Kenneth H. "The Cervicobrachial Syndrome." Annuals of Surgery 111 5 (1940): 727-

742

Sanders [1990] histologisch bewijs voor trauma gerelateerde spierschade
- Sanders RJ et al. Scalene muscle abnormalities in traumatic thoracic outlet syndrome. Am J Surg

1990;159:231-236
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2. Bevindingen LO passend bij NTOS
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2. Bevindingen LO passend bij NTOS

Algemeen neurologisch onderzoek
Inspectie scapulohumeraal ritme: scapula alata?

Provocatietesten:
- Provocatie klachten bij palpatie MSA/MPM
- Elevated Arm Stress Test (EAST)
- Upper Limb Tension Test (ULTT)
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• M. Scalenii
• M. Pectoralis Minor
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Elevated Arm Stress Test (EAST)
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Elevated Arm Stress Test (EAST)
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Upper Limb Tension Test (ULTT)
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Gilliatt Sumner Hand
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3. Geen differentiaal diagnostische 
verklaring.
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3. Geen differentiaal diagnostische 
verklaring.

• cervicale radiculopathie

• carpaal tunnel syndroom
• ulnaropathie

• epicondylitis

• plexus brachialis letsel
• AC-impingement syndrome

• tendinitis schoudergordel

• fibromyalgie
• ……….
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4. Aantoonbaar causale relatie tussen 1 
en 2 bij een scalenus en/of pectoralis
minor blokkade

20 oktober 2022 35



4. Aantoonbaar causale relatie tussen 1 
en 2 bij een scalenus en/of pectoralis
minor blokkade
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Echo-geleid Marcaïne MSA/MSM

EAST 

Vergelijking pre – post
≥50% is positief blok 
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Zorgpad TOS Catharina ziekenhuis Eindhoven



TOS zorgpad CZE
Intake, coördinatie zorgpad
• VS / PA

2x Neuroloog
3x Fysiotherapeut
2x Vaat/TOS-chirurg

Aanvullende diagnostiek
• Proefblokkade: 5 anesthesisten pijnpoli

• Orthopeed
• Radiologen
• Vaatlab.

• KNF 

2 dagdelen poli per week
1x per week MDO
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Verwijzingen TOS centrum CZE
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Verwijzingen 
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Poli dag van patiënt

• Consult vaatchirurg

• Consult neuroloog
• Consult fysiotherapeut

• sEAST meting

• X-Th-app

In de avond MDO.
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MDO

• FT opties? Dan evaluatie door FT na 3 maanden.
• Geen FT opties, wel nTOS verdenking: proefblokkade

• Andere diagnose

• Geen diagnose, einde zorgpad.
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Evaluatie zorgpad
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Resultaten na chirurgie
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Resultaten na chirurgie
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“cervical brachial symptom questionaire”



Resultaten na chirurgie
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“Disability of Arm, Hand and Shoulder”



Resultaten na chirurgie
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“algemene gezondheid scores”



STOP-N-TOS trial
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Take home

-nTOS bestaat en er zijn goede therapeutische opties!

-Onbegrepen pijn nek/arm/hand: denk aan nTOS!
-Provocatie boven schouderhoogte.

-Let op beroep en trauma in VG.

-LO: EAST-ULTT-palpatie scalenus musculatuur
-nTOS is te behandelen, geen tot nauwelijks complicaties

-negatief aanvullend onderzoek ≠ geen nTOS
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Dank voor uw aandacht!



Casuistiek
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Casus, huisarts i.o. 34 jaar

VG: april 2016 resectie lymfeklier oksel links

Anamnese: Na operatie in 2016 zenuwpijn achterzijde linker schouder, na 2 maanden weg. Daarna toename pijn linker arm.

• Bij 2 neurologen geweest, geen verklaring.

• Fysio en manuele therapie geen effect.

Op schouder liggen provoceert de klachten. Langdurige activiteit lokt de klachten uit.

Kracht lijkt minder te worden.

Tintelingen in alle vingers. Geprovoceerd door fietsen en autorijden, dragen tassen.

1/2 jaar niet gewerkt, nu met moeite weer fulltime.

Medicatie: geen

Lichamelijk onderzoek: 

EAST 1 min links

• ULTT links ++

• Drukpijn MSA links +

• Intacte motoriek en trofiek

• Sens ga

• Reflexen symm opwekbaar
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VOOR NA



Vrouw, 27 jaar

20 oktober 2022 58



Meisje 16 jaar

Partiele 1e Ribresectie links (elders) 2-3 mnd minder klachten, nu “te 
doen” met frequente FT

Jan 2019 NTOS klachten R

Tintelingen, pijn in arm tot dig 2-5. Blauwverkleuring hand + digs

Moeilijk slapen, 4-5x/nacht wakker met pijn
Geen trauma in VG
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Juli 13, 2020: TA TOD + NL + MPM R

Aug 20, 2020: geen klachten rechts, “beter dan ooit”
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VOOR NA


