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Özet  
 

Lateral genikülat cismin başlangıcı ile oksipital korteks arasındaki herhangi bir yerde oluşan 
bilateral retrokiazmal lezyonların yol açtığı tabloya kortikal körlük denir. 
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Cortical Blindness 
 

Summary 
 

When bilateral retrochiasmal lesions from the beginning of the lateral geniculate body to the 
occipital cortex are present, there is a cortical blindness. 
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Sayın Editör, 

Yılmaz ve arkadaşlarının(5) ‘’ Lomber 
Diskektomi Sonrası Serebral İnfarkta Bağlı 
Gelişen Görme Kaybı’’ olgu sunumlarını 
ilgi ve dikkatle okuduk. Postoperatif 
dönemde oluşan görme kayıplarının 
oluşturduğu yıkıcı durumların 
görülmemesi için perioperatif dönemde 
cerrahi ekibin özellikle risk altındaki 
hastalarda dikkatli olması ve ameliyat 
sonrası ayrıntılı nörolojik muayenenin 
yapılması kaçınılmaz görünmektedir. 
Nörolojik bilimlere uzak kliniklerin bu 
konuda aydınlatılması nöroloji ve 
nöroşirurji kliniklerine düşmektedir. 
Postoperatif dönemde oluşacak görme 
kayıplarının değerlendirilmesinde sadece 
oftalmologlara değil nörologlara da büyük 
görev düştüğünü belirtmek isteriz. 

Yılmaz ve arkadaşlarının olgusunda sağ 
gözdeki kısmi görme kaybının (temporal 
alanda) kortikal körlük olarak 
değerlendirilemeyeceğini düşünmekteyiz. 
Lateral genikülat cismin başlangıcı ile 
oksipital korteks arasındaki herhangi bir 
yerde oluşan bilateral retrokiazmal 

lezyonların yol açtığı tabloya kortikal 
körlük denir(1). Ortaya çıkan körlük her iki 
optik sinirin kesilmesi ile ortaya 
çıkabilecek körlükle aynı düzeydedir(4). 
Olguda monooküler bir görme alanı 
defektinden bahsedilmekte ve çekilen 
beyin MRG sol oksipital alanın iskemik 
etkilenmesini göstermektedir. Böyle bir 
durumda sağ homonim hemianopi şeklinde 
görme alanı defekti beklenir. Görme alanı 
konfrontasyon yöntemi ile 
değerlendirilmişse; bilateral görme alanı 
defekti ya dikkatli bir muayene 
yapılamadığından ya da hastanın 
kooperasyon yetersizliği nedeniyle gözden 
kaçmış olabilir. Ayrıca bu hastada 
perimetrik inceleme yapılabilir, bilateral 
görme alanı defekti net olarak ortaya 
konulabilirdi. 

Kortikal körlük ve serebral körlük 
tanımları pratikte iç içe girmiş durumdadır. 
Kortikal körlük, serebral körlüğün bir 
formudur(2). Serebral körlük; lezyonun her 
zaman oksipital kortekse izole olmadığı 
durumları tanımlar. Bu olgularda; pupil 
reflekslerinin normal olup tüm 
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ekstraoküler göz hareketlerinin korunmuş 
olması esastır. Motor ve duyu 
fonksiyonlarının normal bulunması, afazi 
veya demans gibi serebral patolojilerin 
olmayışı bir diğer parametreyi oluşturur(3).  
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