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ÖNSÖZ

“Kedi ve Köpeklerin Enfeksiyon Hastalıklarında Antibakteriyel Sağaltım” 
adlı bu kitap küçük hayvan hekimliğinde sık karşılaşılan, tanı ve sağaltımı 
zor olan enfeksiyon hastalıklarının güncel antibakteriyel sağaltım ilkelerini 
kapsamaktadır. 

Küçük hayvan hekimliğinde karşılaşılan enfeksiyon hastalıklarının 
antibakteriyel sağaltımına yönelik olarak; yoğun emek verilerek, özellikle son 
yıllara ait 816 adet özgün bilimsel kaynaktan derlenerek 22 bölüm halinde 
hazırlanmış en yeni verileri ve özellikle de olgu esaslı bildirimleri içeren kaynak 
bir kitaptır. 

Kedi ve köpeklerin organ sistemlerini (göz, kulak, solunum, kalp, sindirim, 
üriner, deri, beyin, genital organlar vs.) ve çok sayıda sistemi etkileyen sık 
karşılaşılan enfeksiyon hastalıkları konusunda hem genel bilgiler hem de 
sağaltım seçenekleri kapsamıyla araştırmacılar, klinisyen veteriner hekimler ve 
öğrencilerin yeni bilgilere erişmelerinde temel bir kaynak niteliğindedir. 

Belirtilen nedenlerden dolayı kitap; okuyucuların anlamasını kolaylaştıracak 
çok sayıda görsel resim ve ilaçların doz ve uygulama yollarını açıklayan tablolar 
ile zenginleştirilmiştir. 

COVID-19 pandemisinden sonra evlerde kedi ve köpek türü evcil hayvan-
ların sahiplenilmesinde önemli düzeyde artışlar, yine son yıllarda veteriner kli-
niği ve hastane sayılarında da önemli sayıda artışlar oldu. Dolayısıyla özellikle 
klinisyen veteriner hekimlerimiz küçük hayvan enfeksiyon hastalıklarının anti-
bakteriyel sağaltımına yönelik güncel bilgilere fazlasıyla ihtiyaç duymaktadırlar. 
Bu kitap son yıllara ait en son bilimsel bilgileri içermesi nedeniyle üniversite ve 
veteriner kliniklerinin kütüphanelerinde yer alacak temel başvuru kitabı olma 
özelliğini taşımaktadır. Klinisyen veteriner hekimlere ve öğrencilerimize yararlı 
olması dileğiyle.

Editörler
Prof. Dr. Başak HANEDAN 

Prof. Dr. Ali BİLGİLİ

Benim yetişmemde büyük destekleri olan Ankara Üniversitesi Veteri-
ner Fakültesi İç Hastalıkları Ana Bilim Dalı Öğretim Üyesi E. Prof. Dr. Arif  
KURTDEDE ve Prof. Dr. Mehmet Kazim BÖRKÜ hocalarıma en içten teşek-
kürlerimle...

Prof. Dr. Başak HANEDAN 
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Şekil 1. Köpeklerde bakteriyel kornea yangısı örnekleri. (A) Ülserli kornea yangı skoru 5. has-
taya önceden fakoemülsifikasyon operasyonu ve geldiğinde kloramfenikol uygulanmış. E. coli 
izole edilmiş. (B) Ülserli kornea yangı skoru 5. hastada diabetes mellitus, ülser ve sekonder lipit 
yüksekliğine bağlı göz bozukluğu gelişmiş, β-hemolitik Streptococcus spp. izole edilmiştir. (C) 
Ülserli kornea yangı skoru 8. hastanın multisentrik lenfoması olup, uvea yangısı için yerel olarak 
steroitler kullanılmıştır. Gram negatif bakteriler identifiye edilememiştir (Hindley ve ark., 2016), 
(Dr. Kate E. Hindley’in izniyle). 

A

B

C
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Altı aylık yaşta bir kedi 4 ay süren çift taraflı kulak yangısı nedeniyle mua-
yeneye getirilmiş, kedinin hikayesinde birkaç kez dekzametazon (0.085 mg/kg, 
deri altı) ve marbofloksasin (5 mg/kg, günlük, 2 ay süreyle) uygulandığı belir-
tilmiş, kulak kanalından alınan örnekte maya ve bakteri artışı çok hafif düzeyde 
belirlenmiş, proliferatif ve nekrotize dış kulak kanalı yangısı belirlenmiş, yerel 
%0.1 takrolimus günde 1 kez uygulanmış, 1 ay sonra lezyonlar iyileşmiş, siklos-
porin (7 mg/kg, günlük, ağızdan) uygulanmış, 1 ay sonra dış kulak lezyonları 
baş bölgesine doğru ilerlemiş, siklosporinin dozu (10 mg/kg/gün) artırılmış, 6 
hafta sonra lezyonlar iyileşmiş, kedi agresif olduğu için ağızdan siklosporin al-
mamış, 2 hafta sonra yerel takrolimus uygulaması sürdürülmüş, prednizolon (1 
mg/kg/günlük) sistemik olarak uygulanmış ve iyileşme geliştiği bildirilmiştir. 

Şekil 4. Sağaltımdan sonra sol kulağın fotoğrafları: (A) 2 hafta sonra proliferatif doku, kanamalı 
erozyonludur. (B) 7 hafta sonra, irinli akıntı ve proliferatif lezyon daha azdır. (C) 11 hafta sonra 
irinli akıntı bulunmamaktadır ve proliferatif plak daha azdır (Hsiao ve Liu, 2023), (Yard. Doç. Dr. 
Pin-Chen Liu’nun izniyle). 

Şekil 5. Sağaltımdan sonra sol kulağın fotoğrafları: (A) 2 hafta sonra proliferatif doku, kanamalı 
erozyonludur. (B) 7 hafta sonra, erozyon ve proliferatif lezyon daha azdır. (C) 11 hafta sonra 
proliferatif plak neredeyse tamamen iyileşmiştir (Hsiao ve Liu, 2023), (Yard. Doç. Dr. Pin-Chen 
Liu’nun izniyle). 

A

A B C

B C
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Dokuz aylık yaşta bir kedide 3 hafta süren yüksek ateş, canlı ağırlık kaybı, 
uygulanan antibiyotiklere yanıt vermeyen ishal gelişmiş, ultrason muayenesin-
de jejunum ve ileosekum bağlantı kısmında bağırsak duvar kalınlığında artma 
ve katmanlarında kayıp, enterotomi operasyonuyla alınan doku örneklerinde 
şiddetli piyogranülomatöz bağırsak yangısı, damarlarda yangı, operasyondan 
4 gün sonra solunum güçlüğü, iştahsızlık gelişmiş, ekokardiyografide; her iki 
atriyumda genişleme, sol ventrikül duvar çapında artma, konjestif kalp yetmez-
liği belirlenmiş, furosemit uygulamasına iyi yanıt vermiş, sonraki gün dört ba-
cakta kas koordinasyon bozukluğu, çift taraflı uveada yangı belirlenmiş, klinik 
durumu kötüye gittiği için ötenazi uygulanmış, histopatolojik incelemede; ad-
renal bez, böbrekler, akciğerler, beyin, kalp kası, lenf yumruları ve karaciğerde 
piyogranülomatöz lezyonlar belirlenmiş, kedi coronavirüsüne bağlı kalp kası 
yangısının immünhistokimya boyama ile belirlendiği bildirilmiştir. 

Beş yaşında bir kedi halsizlik ve iştahsızlık bulguları nedeniyle muayeneye 
getirilmiş, kan muayenesinde; trombosit sayısında azalma, pankreasa özel lipaz 
enziminde artma, eritrosit ve lökosit sayılarının normal değerlerde olduğu tes-
pit edilmiş, muayenelerden kısa süre sonra ölmüş, otopsi muayenesinde; genel 
lenf yumrularında hafif düzeyde büyüme, hafif düzeyde akciğer ödemi, kalp 
kasında hafif solgunluk, histopatolojik muayenede; kalp kasında dejenerasyon, 
nekroz ve yoğun lenfosit, plazma ve histiyosit hücre birikimli yangı geliştiği ve 
H. silvestris merontlarının saptandığı bildirilmiştir. 

Şekil 5. Sol parasternal uzun eksen görünümü. Şekil 4 görüntüler alındıktan 9 hafta sonra alınan 
görüntü. Vejetatif mitral kapak lezyonu artık bulunmamaktadır (Perez ve ark., 2010), (Prof. Dr. 
Edward Breitschwerdt’in izniyle).
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Şekil 2. Sağlıklı bir kedide pankreasın ultrasonografik görüntüsü (ok) (Armstrong ve Williams, 
2012), (Prof. Dr. P. Jane Armstrong’un izniyle). 

Şekil 3. Akut pankreas yangısı gelişen bir kedide ultrasonografik görüntü. Pankreas yaygın ve 
şiddetli şekilde kalınlaşmış ve sınırları düzensiz şekildedir. Pankreası çevreleyen omentum belir-
gin şekilde hiperekojendir (Armstrong ve Williams, 2012), (Prof. Dr. P. Jane Armstrong’un izniyle). 

Şekil 4. Kronik pankreas yangısı tanısı konulan 16 yaşındaki bir kedide pankreasın ultrasonogra-
fik görüntüsü. Pankreas boyunca farklı boyutlarda çok sayıda hipoekoik nodüller bulunmaktadır. 
Pankreasın sınırı nodüllere bağlı olarak düzensizdir. İnce iğne aspirasyon örneklerinden hazır-
lananan yayma preparatlardan elde edilen bulgular hiperplastik nodüllerle uyumludur. Hastanın 
takibinin 9. ayında kediye günlük 2.5 mg prednizolon uygulanmasıyla klinik olarak iyi durumdadır 
(Armstrong ve Williams, 2012), (Prof. Dr. P. Jane Armstrong’un izniyle). 
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Tablo 1. Kedilerde Nötrofilik, Lenfositik Safra Kanalı Yangısı ve Karaciğer Paraziti 
Enfeksiyonlarında Sağaltım için Kullanılan İlaçlar.

İlaç İlaç Grubu Endikasyon
Doz ve 
Uygulama Yolu Yan Etkiler

Amoksisilin-
klavulanat

Antibiyotik
Güçlendirilmiş 
aminopenisilin.

Nötrofilik safra 
kanalı yangısı
Anaeroblar
Gram pozitif 
aeroblar.

8.75 mg/kg 
(kombine 
bileşenler) deri 
altı, günde 1 kez,
12.5-25 mg/kg, 
ağızdan, günde 2 
-3 kez. 

Sindirim sistemi 
yan etkileri, aşırı 
duyarlılık 
reaksiyonları. 

Tikarsilin-
klavulanat

Antibiyotik 
Güçlendirilmiş 
penisilin.

Nötrofilik safra 
kanalı yangısı
Anaeroblar
Gram pozitif 
aeroblar.

50 mg/kg, ven 
içi, günde 3 kez.

Sindirim sistemi 
yan etkileri, aşırı 
duyarlılık 
reaksiyonları.

Amoksisilin Antibiyotik
Aminopenisilin.

Nötrofilik safra 
kanalı yangısı
Anaeroblar
Gram pozitif 
aeroblar.

10-20 mg/kg, 
ven içi, günde 3 
kez ya da 
ağızdan günde 2 
ya da 3 kez.

Sindirim sistemi 
yan etkileri, aşırı 
duyarlılık 
reaksiyonları.

Metronidazol Antibiyotik
Sentetik 
nitroimidazol.

Nötrofilik safra 
kanalı yangısı
Anaeroblar.

10 mg/kg, ven içi 
ya da ağızdan, 
günde 2 kez.

Sindirim sistemi 
yan etkileri,
Karaciğer 
toksisitesi,
Sinir sistemi 
toksisitesi.

Kloramfenikol Antibiyotik. Nötrofilik safra 
kanalı yangısı
Gram pozitif 
aeroblar
Anaeroblar.

10-20 mg/kg, 
ven içi, deri altı 
ya da ağızdan, 
günde 2 kez.

Sindirim sistemi 
yan etkileri,
Kemik iliği 
baskılanması. 

Klindamisin Antibiyotik
Linkozamit.

Nötrofilik safra 
kanalı yangısı
Gram pozitif 
aeroblar
Anaeroblar.

10-12.5 mg/kg, 
ven içi ya da 
ağızdan, günde 2 
kez, 
Gıda ya da su ile 
birlikte kullanılır. 

Sindirim sistemi 
yan etkileri,
Özefagus yangısı, 
Özefagus daralması.

Marbofloksasin Antibiyotik
Florokinolon.

Nötrofilik safra 
kanalı yangısı
Gram negatif 
aeroblar.

2 mg/kg, ven içi, 
deri altı ya da 
ağızdan, günde 1 
kez. 

Sindirim sistemi 
yan etkileri,
Genç hayvanlarda 
eklem kıkırdak 
yapısında 
bozukluklar. 

(Devam ediyor)
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Sağaltım ve Klinik Bildirimler

Sağaltımın temeli; hızlı şekilde hemodinamik stabilizasyon, enfeksiyonun kont-
rol altına alınması ve cerrahi sağaltımdır. 

Parenteral antibiyotik sağaltımının peritonitisten şüphe edilir edilmez ope-
rasyondan önce hemen başlatılması ve operasyon esnasında ve sonrasında de-
vam ettirilmesi gerekir. 

Gram pozitif, Gram negatif ve anaerob bakterilere karşı etkisi olan antibiyo-
tikler kültür ve duyarlılık test sonuçları beklenirken kombine edilebilir. Perito-
nitisli hastalarda izole edilen çoğu bakteri amoksisilin-klavulanik asite duyar-
lıdır. Yanıt vermeyen hastalarda amoksisilin-klavulanik asit, enrofloksasin ve 
metronidazol kombinasyonu geniş spektrum sağlar. 

Septik peritonitisin sağaltımında E. coli için amikasin ve gentamisinin duyarlı 
olduğu, %88’lik bir kısmının enrofloksasine duyarlı olduğu bildirildi. Bütün En-
terococcus spp. suşlarının sefoksitine dirençli ve %76’lık bir kısmının bir beta lak-
tamaz inhibitörüyle birlikte ampisilin/amoksisiline duyarlı olduğu bildirilmiştir. 

Primer peritonitisli 13 kedide karın sıvısı bakteri kültürlerinde anaerob, 
Gram pozitif ve Gram negatif bakterilerin ürediği, enfeksiyon kaynağı olarak 
ağız boşluğunun sorumlu tutulduğu ve doğrudan penetrasyon ya da kan yoluy-
la yayılma olduğu bildirilmiştir. 

Lokalize peritonitis yangısal sürecin sınırlı olduğu peritonitis şekillerini 
kapsar. Prostat ve pankreas apseleri lokalize peritonitis durumlarında yaygın 
şekilde görülür. Generalize ya da diffuz peritonitis karın boşluğu boyunca peri-
ton yüzeylerinin çoğu kısmını etkileyen yangıyla ilgilidir. 

Anderson ve ark. (2021) Birleşik Krallık’ta 95 kedide septik peritonitisin 
kaynağının mide-bağırsak kanalı, karaciğer safra kanalı, pankreas apsesi, karın 
duvarına travma, karın içi apse, üreme organları, üriner bölge kaynaklı ya da 
bilinmeyen nedenlerle meydana geldiğini bildirmiştir. 

Karaciğer-safra yolu (nekrotize kolesistitis ve karaciğer apsesi) septik peri-
tonitisin diğer yaygın görülen nedenleridir. Hildebrandt ve ark. (2021) septik 
peritonitisli bir kedide duodenum yırtılmasıyla ilgili ekstrahepatik safra tıka-
nıklığıyla birlikte multisentrik lenfomayı bildirmiştir. 

Peritonitisli kedilerde karın sıvısından alınan örneklerde E. coli, Streptococ-
cus spp., Clostridium spp. suşlarının izole edildiği bildirilmiştir. 

Akut peritonitisli yavru bir kedide karın boşluğunda 50 ml sarı renkte eksu-
dat olduğu, karın sıvısının mikrobiyolojik muayenesinde Salmonella typhimu-
rium saptandığı bildirilmiştir. 

Kedilerde septik peritonitis durumunda; Enterococcus, Bacillus, Pseudomonas, 
Tenerella, Escherichia, Streptococcus, Pasteurella, Bacteroides, Clostridium, Fuso-
bacterium, Prevotella, Peptostreptococcus, Actinomyces, Staphylococcus, Eubacte-
rium, Lactobacillus, Aspergillus, Flavobacterium, Porphyromonas, Corynebacte-
rium, Mycoplasma ve Klebsiella spp. suşlarının belirlendiği bildirilmiştir. Başka 
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da yapılan bir çalışmada septik şok gelişenlerde antimikrobiyal ilaçların kombi-
nasyonunun kullanılması halinde hastaların yaşam oranlarında artışlar olduğu 
fakat ölüm riski düşük hastaların kombinasyon sağaltımı almalarının tehlikeli 
olduğu gösterilmiştir. 

Köpeklerde Peritonitis Bildirimleri
Dickinson ve ark. (2015) septik peritonitisli köpeklerde tek çeşit ve birden fazla çeşit 
antibiyotik kullanımının yaşama oranlarına etkisinin olmadığını bildirmiştir. 

Septik peritonitis gelişen hastalarda organ fonksiyon bozuklukları ilaçların 
böbreklerle atılımını azaltabilir ve hastada ilaç yoğunluklarını değiştirebilir. 

Kalafut ve ark. (2018) septik peritonitisli hastalarda operatif işlemlerin hemen 
gerçekleştirilmesini tavsiye etmektedir ve antibiyotik seçimlerinin klinik sonucu et-
kilemeyeceğini belirtmektedir. Ayrıca kültürü yapılan izolatlara karşı sıklıkla etkili 
antimikrobiyallerin sefotaksim, seftazidim ve imipenem olduğunu bildirmiştir. 

Marshall ve ark. (2019) peritonitisli köpeklere yaygın şekilde kullandıkları an-
timikrobiyal ilaçların; ampisilin-sulbaktam, enrofloksasin, metronidazol, sefazo-
lin, imipenem ve ampisilin olduğunu, lavaj öncesi dirençli antimikrobiyallerin; 
gentamisin, enrofloksasin, sefazolin, klindamisin, ampisilin ve amikasin ve lavaj 
sonrası dirençli antimikrobiyallerin; enrofloksasin, sefazolin, eritromisin, genta-
misin, trimetoprim/sülfa, doksisiklin ve klindamisin olduğunu bildirmiştir. 

Adams ve ark. (2014) 20 köpekte mide-bağırsak nedenli septik peritoniti-
sin sağaltımında operasyon sırasında 6 köpeğe sefuroksim (22 mg/kg dozda, 
her 2 saatte 1 kez, ven içi) ya da 14 köpeğe amoksisilin ve klavulanat (20 mg/
kg dozda, her 2 saatte 1 kez), ayrıca amoksisilin ve klavulanatın operasyondan 
sonra her 6-8 saatte 1 kez devam ettirildiği ve 19 köpeğe metronidazol (10 mg/
kg dozda, ven içi, günde 2 kez) ve köpeklerin 13’üne enrofloksasin (10 mg/kg 
dozda, ven içi, günde 1 kez) uyguladıklarını bildirmiştir.

Safra peritonitisi gelişen bir köpekte enrofloksasin (10 mg/kg dozda, ven içi, 
günde 1 kez) ve ampisilin (22.7 mg/kg dozda, ven içi, 8 saatte 1 kez) uygulandı-
ğı, safra sızıntı kaynağı olarak sağ mediyal karaciğer lobundan şüphe edildiği ve 
operasyonla çıkarıldığı bildirilmiştir. 

Steroit türevi olmayan meloksikam uygulanan bir köpekte karın boşluğunda 
serbest sıvı varlığının tespit edildiği, sefuroksim; 20 mg/kg dozda, 90 dk’da 1 kez, 
ven içi ve metronidazol; 10 mg/kg dozda, 12 saatte 1 kez, ven içi uygulandığı, 
karın operasyonunda kolonun yırtılmış olduğunun belirlendiği, operasyondan 
sonra sefaleksin; 20 mg/kg dozda, ağızdan, günde 2 kez, metronidazol; 10 mg/kg 
dozda, ağızdan, günde 2 kez uygulandığı ve hastanın iyileştiği, diğer bir hastada 
meloksikam kullanılmasına bağlı kolon perforasyonu için operasyon ile hasar-
lı kolon kısmının çıkarıldığı ve sefazolin; 22.5 mg/kg dozda, 8 saatte 1 kez, ven 
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Bir çalışmada kedilerde böbrek apseleri ve bakteriyel kültürde 4 olguda Esc-
herichia coli ve 1 olguda Streptococcus grup G organizmaları izole edildiği, sefa-
leksin ya da enrofloksasin antibiyotik uygulamaları yapıldığı bildirilmiştir. 

Şekil 4. 1. kedide sağ böbreğin ultrasonografik görünümü. Apse büyük, yuvarlak hipoekoik 
lezyon olarak görülmektedir (ok). Kistler böbreğin korteksinde izlenilmektedir (Faucher ve ark., 
2017), (Dr. Mathieu Faucher’in izniyle).

Şekil 5. 3. kedide sol böbreğin ultrasonografik muayenesi böbrek taşı (kesik çizgili ok), kortikal 
hipoekoik ve heterojen lezyon (ok) ve kapsül altında sıvı birikimini göstermektedir (Faucher ve 
ark., 2017), (Dr. Mathieu Faucher’in izniyle).  
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Şekil 2. Karın operasyonu sırasında hastanın karnının orta hattına ensizyon, periton boyunca 
mevcut belirgin fibröz yapışmaları göstermektedir (Ehrhardt ve ark., 2023), (Dr. Caryn Ehrhardt’in 
izniyle).   

Şekil 3. Stump piyometranın histopatolojisi. Lumende beyaz kan hücreleri, nekroz ve bakteri 
hücreleri görülmektedir (Ehrhardt ve ark., 2023), (Dr. Caryn Ehrhardt’in izniyle).
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Şekil 2. Yangısal hücre infiltrasyonuyla meninks alanlarında genişleme. Hematoksilen ve eozin ile 
boyama. Büyütme: 40x (Cahalan ve ark., 2013), (Dr. Stephen Cahalan’ın izniyle).

ya da doksisiklin tercih edilecek ilaçlardır. Sefotaksimin (20-50 mg/kg dozda, ven 
içi, 6-8 saatte 1 kez) uygulanması tavsiye edilir. Florokinolonlar yararlı olabilir. 
Antikonvülzanlar, kas gevşeticiler ve ağrı kesiciler uygulanabilir. 

Hasta insanlarda streptokok menenjitini sağaltmak için yüksek doz penisilin 
kullanılmasına rağmen penisilinler genellikle serebrospinal sıvıya sınırlı düzey-
de geçer. Streptokok menenjiti olan kedi ve köpekleri sağaltmak için trimetop-
rim-sülfametoksazol başarı sağlamaktadır. 

Kedi ve Köpeklerde Beyin ve Omurilik Zarı Enfeksiyonu Bildirimleri
Dört yaşında cocker spaniel ırkı bir köpekte öldürücü Prevotella oralis’e bağlı 
beyin ve omurilik zarlarında yangı bildirilmiştir. 

Şekil 1. Beyin yarım kürelerinin lateralden görüntüsü sağ pariyetal lobun yüzeyi üzerinde fokal 
yoğun irinli sıvıyı göstermektedir. Oksipital lobun yüzeyi üzerinde kanama alanları görülmektedir 
(Cahalan ve ark., 2013), (Dr. Stephen Cahalan’ın izniyle). 
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Bir köpekte yüksek ateş, davranış değişiklikleri, ekstremitelerde kas za-
yıflığı, omurilik bölgesinde ağrı, idrar ve serebrospinal sıvının kültür anali-
zinde Salmonella enterica izole edildiği, bakteriyel izolatların genom sekan-
sında Salmonella enterica subsp. houtenae belirlendiği, beyin ve zarlarının 
yangısı ve üriner sistem enfeksiyonu sağaltımında enrofloksasin (12.3 mg/
kg/günlük dozda) ve trimetoprim-sülfametoksazol (13 mg/kg dozda 12 sa-
atte 1 kez), ayrıca prednizon, levetirasetam ve ağrı kesiciler kullanıldığı, 1 
ay sonra antibiyotik uygulamalarının durdurulduğu, idrar kültüründe Sal-
monella spp. varlığı nedeniyle amoksisilin (13 mg/kg dozda 8 saatte 1 kez) 
uygulandığı ve 3 hafta sonra idrar kültürünün negatif olduğu, klinik iyi-
leşmeye bağlı antibiyotik uygulamasının durdurulduğu, tanıdan 4 ay sonra 
idrar kültürünün pozitif belirlendiği ve bu nedenle amoksisilin 4 ay süreyle 
verilmeye devam edildiği ve 1 aylık ve 4 aylık idrar kültürlerinin negatif 
belirlendiği ve dolayısıyla amoksisilin kullanılmasının durdurulduğu bildi-
rilmiştir. 

Sekiz yaşında bir köpekte akut ilerleyen halsizlik, kas koordinasyon bo-
zukluğu, iştahsızlık, canlı ağırlık kaybı, baş bölgesinde titreme, başını sağ 
tarafa eğme klinik bulguları olduğu, serebellum ve sağ beyin sapında sinir-
sel lezyonların olduğu, serebrospinal sıvı analizinde E. canis ve N. caninum 
bulunduğu, E. canis sağaltımı için doksisiklin (5 mg/kg dozda ağızdan 12 
saatte 1 kez), neosporozis sağaltımı için klindamisin (15 mg/kg dozda ağız-
dan 12 saatte 1 kez) ve trimetoprim-sülfametoksazol (16 mg/kg dozda ağız-
dan 12 saatte 1 kez) yangı giderici olarak prednizon (1 mg/kg dozda ağızdan 
12 saatte 1 kez), 3 gün sonra seftriakson (33 mg/kg dozda ven içi 12 saatte 1 
kez) uygulandığı, hastanın nörolojik bulgularında önemli iyileşme olmadığı 
ve 30 gün sonra uyutulduğu bildirilmiştir. 

Yedi yaşında bir köpekte hızlı ilerleyen zihinsel durumunda değişiklikler, 
kas koordinasyon bozukluğu, dört bacakta halsizlik, başını sol tarafa hafif 
eğme olduğu, beyin ve zarlarında yangı ve orta kulak yangısına bağlı beyin 
ventriküllerinde yangı olduğu, trimetoprim-sülfonamit (15 mg/kg dozda 
deri altı 12 saatte 1 kez), metronidazol (10 mg/kg dozda ven içi 8 saatte 1 
kez) ve yangı giderici olarak prednizolon (0.5 mg/kg dozda ağızdan) uygu-
landığı, kulağın timpanik boşluğundan alınan örneğin bakteriyel kültürün-
de Staphylococcus aureus, Proteus mirabilis, Enterococcus faecalis ürediği ve 
enrofloksasin (2.5 mg/kg dozda ağızdan 12 saatte 1 kez) uygulandığı, kulak 
operasyonundan 7 ay sonra yüzde akut şişme olduğu ve iç kulakta apse ge-
liştiği, bakteri kültüründe Proteus mirabilis ürediği, amoksisilin trihidrat/
klavulanat potasyum (20 mg/kg dozda ağızdan 12 saatte 1 kez) uygulandığı, 
2. kez kulak operasyonundan sonra hastanın düzeldiği bildirilmiştir. 
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Epidemiyoloji

Babesia canis Avrupa’da, B. rossi Afrika’da, B. gibsoni Asya’da ve B. vogeli dün-
yada yaygın şekilde görülür. B. conradae ise Kalifornia’da belirlenmiştir. Dün-
yada bildirilen prevalans çalışmalarında; Zimbabve’de 117 köpekte Babesia sp. 
%47.9, Kuzey Amerika’da 9367 köpekte Babesia sp. %2.9 (tek başına B. gibso-
ni %1.7; tek başına B. vulpes %0.2; B. gibsoni ve B. vulpes birlikte enfeksiyonu 
%0.31), Costa Rica’da köpeklerde B. vogeli %8, Çin’de evde beslenen 272 kö-
pekte B. vogeli %11, Nijerya’da evde beslenen 480 köpekte B. canis vogeli %10.8, 
Paraguay’da 384 evcil köpekte B. vogeli %6, Macaristan’da 79 dövüş köpeğinde 
B. gibsoni %40.5 ve B. vulpes %10.1, Hırvatistan’da 108 kurt köpeğinin 7’sinde 
B. canis belirlendiği, Costa Rica’da klinik olarak sağlıklı görünümde olan 453 
köpekte B. vogeli immün floresan antikor testi (IFAT) ile %5.3, 400 köpekte B. 
vogeli polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) ile %31.3, Kore’de 2215 evcil, barınak 
ve askeri köpekte B. gibsoni IFA ile %1.7 oranlarında bildirilmiştir. 

Türkiye’de köpeklerde Babesia prevalansı Ege Bölgesi’nde 379 sahipli ve so-
kak köpeğinde PCR ve reverse line blot analiziyle B. vogeli %41.4, Diyarbakır 
ilinde barınakta bakılan 219 sokak köpeğinde Babesia sp. %4.6, B. vogeli %1.4, 
B. canis %0.4, Erzurum ilinde barınakta bakılan 133 sokak köpeğinde B. canis 
%5.3, Trakya Bölgesi’nde 7 ayrı köpek barınağında bulunan 450 köpekte Babe-
sia spp. %24.22, Konya ilinde 192 pet ve sokak köpeğinde Babesia spp. %2.1, 

Şekil 2. Küçük piroplazmalar (B. gibsoni). Bu resim, küçük piroplazmaları göstermektedir (Giem-
sa, büyütme: 1000x), (Irwin, 2010), (Prof. Dr. Peter J. Irwin’in izniyle).
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sıcaklığında hafif artma, uvea yangısı ve kanama bozukluklarına neden olur. E. 
chaffeensis köpeklerde hafif klinik bulgular oluşturabilir. 

Tanı
Klinik, laboratuvar bulgular, sitoloji, floresan antikor testi, enzime bağlı immü-
nosorbent analiz testi ve PCR testleri tanı amacıyla kullanılmaktadır. 

SNAP 4Dx Plus test ile Ehrlichia türlerine karşı antikorların varlığı belirlenir. 
Bu test Ehrlichia türlerine karşı antikorlar arasında ayrım sağlamaz. 

Subklinik ve klinik hastalarda E. canis’i saptamak için reverz line blot hibri-
dizasyon ve otolog hücre kültürleri kullanılabilir. 

E. canis PCR yöntemiyle kanda negatif olup; karaciğer, dalak, lenf yumrusu 
ve kemik iliğinde pozitif saptanabilir. 

Şekil 1. Wright-Giemsa metoduyla boyanan hücre kültüründe E. canis morulasını içeren löko-
sitler. (A-D) Lökositlerin sitoplazma uzantıları içinde çok sayıda küresel biçimde E. canis inklüz-
yon cisimcikleri bulunmaktadır. Morula içeren sitoplazmanın parçalanan kısımlarıyla lökositlerin 
bazılarında genişlemeye dikkat ediniz (C,D). Bar=13.7 µm (Georges ve ark., 2021), (Dr. Karla 
Georges’in izniyle). 
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Şekil 1. Gadolinium enjeksiyonundan önce (A) ve enjeksiyonundan sonra (B), sagital düzlemde 
referans çizgiyle çapraz düzlemde T1 ağırlıklı görüntüler. (C) Meninksin belirgin hale gelmesiyle 
(beyaz ok) C1-C2 düzeyinde servikal omurilikte infiltratif lezyonlar (siyah ok) (Del Vecchio ve 
Grande, 2021), (Dr. Omar V. Del Vecchio’nun izniyle).

Şekil 2. Sagital düzlemde kontrast sonrası T1-ağırlıklı görüntü (T1W1) ve T2 ağırlıklı görüntü 
(B). T1W1, T11 düzeyinde omurilikte kontrastla belirgin hale gelen lezyonu göstermektedir (beyaz 
ok) (Del Vecchio ve Grande, 2021), (Dr. Omar V. Del Vecchio’nun izniyle).

Şekil 3. Gadolinium enjeksiyonundan önce (A) ve sonra (B), sagital düzlemde T1-ağırlıklı görün-
tüler. B, beyin, serebellum ve servikal omurilik meninkslerini içerecek şekilde meninksin güçlü 
kontrast madde alımını göstermektedir (beyaz oklar) (Del Vecchio ve Grande, 2021), (Dr. Omar 
V. Del Vecchio’nun izniyle).
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Toxoplasma gondii pozitif 2 kedide (IgM titre≥1:64) akut kalp kası kalınlaşması 
ve konjestif kalp yetmezliği geliştiği, kardiyak troponin I (5.1-23.6 ng/ml) yoğun-
luğunda artma olduğu, 1. kedide klindamisin (9.5 mg/kg dozda, ağızdan, 12 saatte 
1 kez), furosemit (1 mg/kg dozda, ven içi, 8 saatte 1 kez), pimobendan (0.25 mg/
kg dozda, ağızdan, 12 saatte 1 kez), klopidogrel (18.75 mg/kedi, ağızdan, 24 saatte 
1 kez) uygulandığı, 3 gün sonra kan basıncının normale dönmesi ve plevral efüz-
yonun saptanmaması ile furosemit (1 mg/kg dozda, ağızdan, 12 saatte 1 kez) uygu-
lanarak 2 ay sonra hastanın bulgularının normale döndüğü; 2. kedide furosemit (1 
mg/kg dozda, ven içi, 4 saatte 1 kez), pimobendan (0.2 mg/kg dozda, ağızdan, 12 
saatte 1 kez), oksijen (nazal oksijen katateriyle 0.5-1 litre/dakika), kalp kulakçığı 
içinde trombüs olması nedeniyle klopidogrel (18.75 mg/kedi, ağızdan, 24 saatte 1 
kez), fraksiyone olmayan heparin (250 IU/kg, deri altı, 8 saatte 1 kez), klindamisin 
(10 mg/kg dozda, ağızdan, 12 saatte 1 kez) uygulandığı, kedinin 5 gün içinde stabil 
olduğu, 2 ay sonra kedinin klinik olarak normale döndüğü bildirilmiştir. 

İmmün nedenli trombositopeni gelişen 9 yaşında bir kedide prednizolon 
ve siklosporin kullanılmasından sonra iştahsızlık, kusma, karaciğer enzimle-
rinde ve bilirubin düzeylerinde artma olduğu, safra kesesi ve safra yollarında 
kalınlaşma olduğu, safra sitolojisinde protozoal zoitler görüldüğü, safranın 
PCR yöntemiyle incelenmesiyle T. gondii enfeksiyonunun doğrulandığı, kedi-
ye immün baskılayıcı ilaçla birlikte klindamisin (11 mg/kg, 8 saatte 1 kez) ve 
ursodeoksikolik asit (10 mg/kg, 24 saatte 1 kez) 6 hafta süreyle uygulandığı ve 
kedinin iyileştiği bildirilmiştir. 11 ay sonra kedide E. coli nedenli üriner sistem 
enfeksiyonu geliştiği, amoksisilin-klavulanik asit (20 mg/kg, ağızdan 8 saatte 
1 kez) 2 hafta uygulandığı ve kedinin iyileştiği, 3 ve 4 ay sonra enfeksiyonun 
tekrarladığı, antibiyotiğin 3 ve 6 hafta süreyle uygulandığı, 2 yıl sonra safra 
muayenesinde T. gondii zoitlerinin tekrar saptandığı, ince bağırsakta kalınlaş-
ma ve lenfoma şüpheli olduğu, destekleyici sağaltımda yüksek doz prednizolon 
(2.5 mg/kg, 24 saatte 1 kez) ve klindamisin (20 mg/kg, 12 saatte 1 kez, 4 hafta sü-
reyle) uygulandığı, hastanın kötüye gitmesi nedeniyle uyutulduğu bildirilmiştir. 

Şekil 8. 10 yaşındaki bir kedide safra sıvısından alınan örnekte nötrofilik yangı ve yarım ay biçi-
minde T. gondii zoitlerinin görüntüsü (Dr. Jelena Palic’in koleksiyonundan). 



224  Kedi ve Köpeklerin Enfeksiyon Hastalıklarında Antibakteriyel Sağaltım

Dokuz yaşında bir kedide ani başlayan çok su içme, çok idrar yapma ve 
deride nodüller geliştiği, steroit sağaltımı uygulanmasıyla deride nodul sayı-
sının arttığı, klinik muayenede solunum güçlüğü, vücut sıcaklığında düşme, 
deri ve bronkoalveolar sitolojide Toxoplasma spp. göstergesi olan organizma-
ların saptandığı, hastanın kısa süre sonra öldüğü, nekropsi muayenesinde gö-
ğüs boşluğunda irinli sıvı ve irinli pnömoni olduğu, deride yaygın ve derin 
yangı ve nekroz, deriden immünhistokimya ile incelemede Toxoplasma ve 
Neospora spp. yönünden pozitif olduğu, PCR ile muayenede Toxoplasma po-
zitifliğinin tespit edildiği, deri ve iç organ toksoplazmozisinin doğrulandığı 
bildirilmiştir. 

Boxer ırkı yavru bir köpekte kas koordinasyon bozukluğu, genel lenf yum-
rularında büyüme, kusma, ishal, solgunluk, solunum güçlüğü, karında genişle-
me olduğu, antibiyotik ve kortikosteroit uygulamasından 1 hafta sonra öldüğü, 
histopatolojik muayenede lenfohistiositik ve plazmasitik kalp kası yangısı, kalp 
kası hücrelerinde nekroz, karaciğer hücrelerinde nekroz, böbrekte yangı oldu-
ğu, immünhistokimya incelemesinde T. gondii varlığının belirlendiği bildiril-
miştir. 

Köpeklerde üveit varlığında ve yokluğunda lateks aglütinasyon testiyle To-
xoplasma spp. antikor prevalansının sırasıyla %7.8 ve %6.0 olduğu ve gruplar 
arasında önemli bir farklılığın olmadığı saptanmıştır. 

Toxoplasma gondii’ye bağlı kalp kası hasarı gelişen 3 köpekte Toxoplasma 
IgM antikor titrelerinin ≥1:64 olduğu, serum kardiak troponin I yoğunluğunun 
0.25-9.6 mg/ml olduğu, ventriküler ya da supraventriküler aritmilerin geliştiği, 
bir köpekte sol ventriküler sistolik fonksiyon bozukluğu geliştiği, birinci köpe-
ğe klindamisin (9.5 mg/kg, ağızdan, 12 saatte 1 kez) ve antiaritmik ilaçlardan 
amiodaron (15 mg/kg, ağızdan, 24 saatte 1 kez, 2 hafta süreyle), 2. köpeğe klin-
damisin (12.5 mg/kg, ağızdan, 12 saatte 1 kez) ve sotalol (2 mg/kg, ağızdan, 12 
saatte 1 kez) uygulandığı; 3. köpeğe klindamisin (10 mg/kg, ağızdan, 12 saatte 1 
kez) ve sotalol (2 mg/kg, ağızdan, 12 saatte 1 kez) uygulandığı, sağaltımlarının 
sonunda iyileştikleri kardiyak troponin düzeylerinin ve elektrokardiyografik 
bozukluklarının düzeldiği bildirilmiştir. 

Araba kazası geçiren bir yaşındaki bir köpeğin cerrahi operasyonlarından 
sonra klinik durumunun kötüleştiği, lateral yatalak halde olduğu, ön ve arka 
bacaklarında gerginlik, başın arka kısmında gerginlik, vücut sıcaklığının 40.1 
°C, yarı koma halinde olduğu ve ötenazi uygulandığı, beyin, omurilik, kalp ve 
akciğerlerde taşizoitlerin bulunduğu ve parazit nedeniyle sistemik enfeksiyon 
geliştiği bildirilmiştir. 
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Vücut sıvı ve dokularından aspirat örneklerinden sitolojiyle taşizoitler 
saptanabilir. Serebrospinal sıvıda yangı hücrelerinin sayısında ve protein yo-
ğunluğunda artma gelişebilir. Klinik bulgularla birlikte serolojik antikor tit-
resinin 1:800’den yüksek düzeyde olması güçlü şekilde enfeksiyonun varlığını 
gösterir. 

Sağaltım

Neosporozisin sağaltımında; pirimetamin, sülfadiazin ve klindamisin kulla-
nılmaktadır. Klindamisinin (10-15 mg/kg, ağızdan, 12 saatte 1 kez) 8-12 haf-
ta boyunca kullanılması tavsiye edilir. Trimetoprim-sülfonamit (15-20 mg/kg, 
ağızdan, 12 saatte 1 kez), tek başına ya da klindamisinle kombine halde kulla-
nılabilir. Köpeklerde neosporozisi sağaltmak için klindamisin, sülfadiazin ve 
pirimetamin tek başına ya da kombine halde kullanılabilir. Klinik iyileşme gö-
rülene kadar sağaltımın sürdürülmesi gerekir. 

Halk Sağlığı Üzerine Etki

N. caninum’un insanları enfekte etme potansiyeli bilinmemektedir. İnsanlarda 
N. caninum antikorları saptanmıştır ancak parazit izolasyonu ya da DNA’sı sap-
tanmamıştır. 

Kedi ve Köpeklerde Neosporozis Bildirimleri

Sekiz yaşında bir köpekte akut ilerleyen halsizlik, kas koordinasyon bozukluğu, 
iştahsızlık ve canlı ağırlık kaybı olduğu, hastanın yürüyemediği, başını sağ ta-
rafına eğdiği, sağ gözde şaşılık, başın sağ tarafında titreme olduğu, serebellum 
ve omuriliğin sağ tarafında lezyon olduğu, beyin omurilik sıvısında protein ve 
beyaz kan hücre sayısında artış olduğu, serum N. caninum indirekt immünf-
loresan antikor test titresinin 1:12800 olduğu, kan ve serebrospinal sıvı PCR 
sonuçlarının N. caninum ve E. canis için pozitif olduğu, kan PCR sonucunun 
Hepatozoon canis için pozitif olduğu, hastaya klindamisin (15 mg/kg, ağızdan, 
12 saatte 1 kez), trimetoprim-sülfametoksazol (16 mg/kg, ağızdan, 12 saatte 1 
kez) neosporozis için, doksisiklin (5 mg/kg, ağızdan, 12 saatte 1 kez) erlişiyozis 
için, prednizon (1 mg/kg, ağızdan, 12 saatte 1 kez) yangı giderici olarak, 3 gün 
sonra seftriakson (33 mg/kg, ven içi, 12 saatte 1 kez) uygulandığı ancak sağal-
tıma yanıt alınamadığı ve ötenazi uygulandığı, beyin dokusunun histopatolojik 
incelemesinde beyin ve zarında yangı, nekroz ve gliozis bulunduğu, sinir sis-
temiyle ilgili hastalığın neosporozisle ilgili olduğu, erlişiyozisin de muhtemel 
katkısının olduğu bildirilmiştir. 
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