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BILATERAL PARAMEDIAN TALAMIiK iNFARKTA BAGLI iZOLE BILATERAL PiTOZ

ISOLATED BILATERAL PTOSIS DUE TO BILATERAL PARAMEDIAN THALAMIC INFARCTION

Cennet Nalan SOYDER, Refik KUNT

Aydin Devlet Hastanesi Noroloji Klinigi, AYDIN

Sayin Editor,

Diyabet ve hipertansiyon 0dykiisii olan
posteriyor serebral arter infarkti tanisiyla tedavi
edilen 70 yasindaki kadin olguda hafta sonu
aniden terleme, ¢arpinti ve kisa siireli hafif biling¢
degisikligi olmus. Olgunun kan basinct 70/40
mmhg ve muayenede tasikardisi vardi. Kardiyoloji
tarafindan uygulanan semptomatik tedavi ile
yakinmalari tam olarak diizeldi. Ertesi sabah goz
kapaklarini agamadigindan yakinan olgunun
muayenesinde bilateral tam pitoz vardi (Resim 1).

E
Resim 1. Bilateral tam pitoz.

GOz hareketleri ve pupil biiyiikliigii normaldi.
U¢ giin sonraki difiizyon MRG’sinde bilateral
paramedian talamik infarkt saptandi (Resim 2).
Halen aldig1 antiagregan ve semptomatik tedaviye
devam edildi ve aym tedavi ile taburcu edildi.
Kontrollerine gelmeyen olgunun prognozu
bilinmemektedir.

Pitoz levator palpebra kasinin
fonksiyonundan sorumlu motor sistemin herhangi
bir seviyedeki hasarindan olusabilir. Korteks ile
mezensefalon arasindaki projeksiyon lifleri
talamus tlizerinden gecer (1). Presentral korteksin
fasiyal bolgeleri goéz kapag elevasyonundan
sorumludur ve talamusun ventrolateral bolgesi ve
ozellikle mediyal kismi karsilikhi iletisimdedir.
Talamus lezyonlar1 bu liflerde kesintiye neden
olarak pitoz olusturur (2). Literatiirde tek ve ¢ift
tarafli pitoza yol acan talamik infarktli olgular
bildirilmistir (1,2,3,4). Bizim olgumuzda da
bilateral talamik infarkta bagl izole bilateral tam
pitoz goriildii. infarkt bilateral paramedian talamik
arter infarktina baghdir (2).

Resim 2. Diffiizyon MRG'de bilateral paramedian infarkt
goruntiisi.
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Soyder ve ark.

Literatiirde izole bilateral pitoz olduk¢a
nadirdir (5). Bilgilerimize gére daha 6nce bilateral
talamik infarktta bagh gelisen bilateral izole tam
pitoz olgusu bildirilmemistir. Akut gelisen izole tek
veya ¢ift tarafli pitozlarda talamik lezyonlar da
akilda bulundurulmalidir.
infarkt,
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