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TANIM

Kavernöz sinüs, superior orbital fissür veya orbitanın enflamasyonu so-
nucu ipsilateral orbital / periorbital ağrı ve 2 hafta içinde gelişen III, 
IV ve/veya VI kafa çiftlerinden bir veya birkaçının etkilenmesine bağlı 
oftalmopleji ile seyreden bir tablodur.

KLINIK

Ağrı en sık tutulan taraf periorbital alanda olmakla birlikte retroorbital, 
frontal ve temporal yayılım gösterebilir. III, IV, VI kafa çiftlerinin bir veya 
birkaçının tutuluş bulgularına bağlı bakış kısıtlılıklarına nadiren V-I dalı, 
VII ve VIII kafa çiftleri tutulumuna bağlı işitme bozuklukları, tinnitus, 
yüz duyu bozuklukları gibi klinik bulgular eşlik edebilir. Pupilin sempa-
tik innervasyonu nadiren tutulur, o takdirde pitozis ve midriazis ipsila-
teral başağrısına eşlik eder. En sık üçüncü (% 90), daha nadiren dört ve 
altıncı (% 40) kranial sinirler etkilenir. Yıllık insidans yaklaşık milyonda 
birdir. Kırklı yaşlarda daha sık görülür. Sıklıkla unilateral, % 5 sıklıkta 
bilateral görülebilir. Cins, ırk ayırımı yoktur. Mandibuler sinir, kalıcı gör-
me kaybına yol açan optik sinir yayılımı sürecin bazen kavernöz sinüs 
bölgesini aştığının göstergeleridir. 
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Tolosa-Hunt sendromu 
genellikle kendi kendini 
sınırlayan bir tablodur. Ağrı 
ile birlikte veya 2 hafta 
içinde oftalmopleji gelişir.

Sıklıkla 3, 4, 6 ve V-1 dalı 
tutulur. İnflamasyon orbital 
fissüre ulaşırsa optik sinir 
de etkilenir. Pupil sempatik 
dal tutulumunda Horner 
sendromu eşlik eder. 
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