Kedi ve Kopeklerde
Paraziter ve Viral

Deri Hastaliklar

Doc.Dr. Didem PEKMEZCI

s




o Kedi ve kdpekler yasamlar boyunca cok kereler
parazit enfestasyonuna maruz kalirlar.

o Deri hastaliklarina neden olan parazit t0rleri cok
cesitl olup yasam sikluslarn, neden olduklar
hastaliklar ve bu hastaliklarin siddeti oldukca
degiskenlik gostermektedir.

| o Bazi parazitler (Cheyletiella akarlar, :
. Isiran bitler) deri Uzerinde yasayip yUzeydeki
dokuntU ve eksudatlarla beslenirlerken, diger
parazitler (pireler, emici bitler ve keneler) deri
yUzeyinde yasayip periyodik olarak deriye

penetre olur, kan ve doku sivilarini emerler.




o Demodektik ve sarkoptik akar gibi
parazitler ise yasam sikluslarinin cok kicuk
bir kisminda deri icinde yasar ve siddetli
kutandz etki olustururlar.

o Diptera takimindan sineklerin larvalar yara
icinde ya da masera derinin uzerinde
yasarlar ve myazis olarak bilinen hastaliga
neden olurlar.




o Pire ve sivrisinek gibi ektoparazitler hafif
dUzeyde lezyonlara yol acarken,
generalize demodikozis ve sarkoptik uyuz
gibileri siddetli lezyonlann olusumuna
neden olurlar.

o Kene enfestasyonu ise genellikle
asemptomartikitir.




o Kene gibi ektoparazitler bakteriyel,
riketsiyal ve parazitik hastaliklann vektor
veya arakonakcisi olduklannda,
kendilerinin olusturdugu hasardan daha
onemli sonuclarnn ortaya cikmasina neden
olurlar.




Kedi ve kdpeklerde deri enfestasyonlarina neden olan parazitler, tirleri ve neden olduklan hastaliklar.

Helmintler Artropodiar
Etken Hastallk Etken Hastalik
P.strongyloides Pelodera Dermatitis Cheyletiella spp. Cheyletiellozis
Demodex spp. Demodikozis

Diroflaria spp. Subkutandz Dirofilariazis Bitler Pedikiilozis
Pireler Pire alerjik dermatiti
Sinekler Sinek dermatitis
Sivrisinek dermatitis
Myazis
Cuterebriasis

Anlar Alerjik dermatitis




ARTROPOD PARAZITLER

o Arachnida (orumcekler, akrepler, keneler
ve akarlar) ve l

o Insecta (bitler, pireler, tahta kurusu,
sinekler, arlar ve karincalar) olmak Uzere
tilbben dnemli iki artropod sinifi vardir.




KENELER

o Bu sinif icerisinde, yumusak keneler
(Argasidae) ve

o sert keneler (Ixodidae) olmak Uzere iki aile
veteriner ve beseri
hekimlik acisindan dnemilidir.




o Kedi ve kdpeklerin dis kulak yolunda
bulunan Otobius megnini, yumusak
keneler icerisinde en dnemli olanidrr.

o Larva ve nimfler dis kulak yoluna
yerleserek akut ofitis eksterna, agr ve
nadirende konvulziyonlara neden olur.




o Yaygin olarak gorulen sert kene turlert,
Rhipicephalus sanguineus (R. sanguineus) NS
ve Dermacentor variabilis (D. variabilis) fir.

o Diger sert kene tUrleri ise Dermacentor
andersoni (D. andersoni), Dermacentor
occidentalis (D. occidentalis), Ixodes
scapularis (l. scapularis), Ixodes dammini
(I. dammini), ve Amblyomma maculatum
(A. maculatum)’dur.




o R. sanguineus, Ehrlichia canis (canine
monocytic ehrlichiosis), Babesia canis
(kdpek babeziozisi) ve Anaplasma platys
(anaplazmozis)'in;

o D. variabilis kedilerde Cytauxzoon felis'in
(cytauxzoonosis), kopeklerde ve
insanlarda Richetsia richetsii'nin (Rocky J

mountain spotted fever);

o |. scapularis ise B. burgdorferi (laym

P hastaligl), Anaplasma phagocytophilum
(iInsan granulotik erlikhiozis), Babesia
microti (insan babeziozisi) ve Francisella
tularensin’in (tularemi hastalig)
vektorlugunu yaparlar.




o Bu kene turleri bircok hastaliga vektorluk
yapmalarinin yani sira kendileri de
kene paralizine neden olurlar.

o Kenelerle ilgili klinik bulgular genellikle l
asemptomatikitir.

o En yaygin klinik bulgu kenenin yapistigl
yerde eritematdz papuldur.

o Hastalarin cogu pruritik degildir, bazen
hipersensitif reaksiyonlar gozlenir.




o Sagaltimda kedi ve kdpeklerde cok az
sayida kene varsa manuel olarak
vzaklastiriabilir.

o Kene bir forsep ya da cimbizla mUmkUn
oldugunca deriye yakin kissmdan sikica
yakalanir, sabit bir basin¢la ve yavasca
uzaklastirilir.




o Kene deriden cikarilirken
ezilmemeli, bukUlimemeli ve aniden
cekilmemelidir.

o Boyle uygulamalar kenenin basinin
kopmasina ve deri icinde kalmasina
neden olur ki buda enfeksiyon ya da
yabanci cisim granulomunun olusmasina
yol acabilir.




o Kedi ve kbpekleri kenelerden ve
kenelerin bulastirdigr enfeksiyonlardan
korumak icin dUzenli akarisid uygulamasi
gereklidir.

o Kenelere karsi topikal olarak uygulanan en I8
genis aktiviteye sahip akarisitler amitraz
(lac emziriimis tfasmalar), fipronil (sprey ve
spot-on formulasyonlari) ve permethrindir
(sprey ve spot-on formulasyonlar).




o Akarisitlerin dis mekanlarda uygulanmalari
kene populasyonlarini dnemli derecede
azaltarak cevreden elimine edilimesine
katki saglar.

o Bu amacla kullanilan ve en eftkili bilesikler
carpbaryl ve
permethrindir.




AKARLAR

o Akarlar, Artropod parazitlerin Arachnida
sinifinin diger gurup uyeleridirler.

o Baslica deri, t0yler ve mUkoz
membranlarin ektoparazitidirler.




COOOK ONEMLI!!

o Cheyletiella spp.,

o Demodex spp.,

o Otodectes cynotis,

o Sarcoptes scabiei (var canis),

o Notoedres cati kedi ve kOpeklerde
paraziter dermatozlara yol acan
akarlardrr.




CHEYLETIELLOZI% (YURUYEN
KEPEK)

o Cheyletiellozis, deri yUzeyinde yasayan
akarlarin neden oldugu asin derecede
bulasicl, zoonoz dzellikte bir hastaliktir.

o Cheyletiella yasguri, Cheyletiella blakei ve
Cheyletiella parasitivorax olmak Uzere U¢
tOr akar hastaliktan sorumludur.




o Bu akarlar yumurta, larva ve iki nimf
gelisme asamasina sahiptir ve butun
gelisme siklusu konakci Uzerinde gecer.

o Konakcl disinda birkac hafta sureyle
canli kalabilirler. NS

o Etkenler deri yUzeyinde kepekler ve hucre
dokuntUleri arasinda aktif olarak hareket
ederek yalanci tUneller kazarlar.

o Bu hareketlilik canl veya yer degistiren
kabuklar izlenimini verir.




o Bu nedenle yUrUyen kepek olarak ifade
edilir.

o Enfestasyonun kediler arasinda ve
kediden insana bulasma riski cok
yUksekken, kediden kdpege bulasma cok l
enderdrr.

o Hastallga ozellikle genc hayvanlar daha
duyarl olup, Boxer ve Cocker spaniel turu
kOpeklerde daha yaygindir.




o Kediler surekli kasinarak parazitleri
yuttuklarr icin kdpeklere kiyasla daha az
kasinirlar.

o Hafif duzeyde eritem ve asir kepeklenme
ile karakterize lezyonlar tipik olarak sirtta
gorulur




o Ayrica kedilerde milier dermatit, kdpeklerde
piyotravmatik dermatit gelisebilir.

o Eriskin kedi ve kdpekler asemptomatik
tasiyicidrr.

o Bu tUr latent enfeksiyonlarin saptanmasi
guctur.

o En basit tani yontemi, hayvanin sirfinda koyu
alanlarda bulunan kepekleri deri yuzeyine
cikartip yakindan inspeksiyonla hareket edip
etmediklerini gbzlemlemektir (yOroyen kepek).




o Ayrica yapiskan asetat bant smearlarin
mikroskobik muayenesi ile ve superfisiyal
deri kazinfisinin mineral yag ve potasyum
hidroksit (%10) icinde muayenesi ile akar
ve yumurtalar belirlenebilir.




o Akarlar cesitli insektisidal/akarisidal
formUlasyonlara duyarlidirlar. Lime sulfur
dips, phyreftrin spreyler veya sampuanlar
ve amitraz solusyonunun haftalik
uygulamalar etkilidir.

o Kedi ve kdpekler icin alternatif topikal
uygulama secenekleri; ya fipronil’in |
%0.25'lik spreyi ya da %10’'luk konsantre J

solusyonunun bir ay arayla 2 kez

uygulanmasidir.

> o Ayrica kedi ve kopeklerin %0.1°lik
selenyum sulfid iceren sampuanlarla O¢
hafta sureyle haftada bir banyo yapiimasi
etkilidir.




|
PERMETHRIN VEM

KEDILER ICIN TOKSIKTIR

KESINLIKLE KULLANILMALZ....




o Ancak bu uygulama yapllirken ilac banyo yaptiran
kisinin ellerine temas edip sindirim yoluyla alinirsa
toksik etki gosterir.

o Ayrica beyaz hayvanlarda arasira tOylerde
portakal sarisi renginde lekeye neden olabilecedi
de belirtiimektedir.

o Topikal uygulamanin MUmkUn olmadigi
durumlarda alternatif olarakivermectin (200-400
mg/kg s.c. 10 gun arayla 3 kez) kullanilrr.

o BUtUn bunlara ilaveten cevreye
permethrin/cyromazine veya
phyretrin/methoprene
uygulanmasi ve halilann parazitl kil ve kepekten
guclU vakumla anndinimasi gerekmektedir.




OTODECTES Y T

AKARI)

o Otodectes cynotis, deri yuzeyinde dzellikle
kulaklarda yasayan ve beslenen psoroptik I
akardirr.

o Kulak uyuzu olarak bilinmektedir.
Kedilerde ofitis externa olgularnin %50'si,
kOpeklerde ise %5-10"'undan sorumludur.

o Konakci spesifik degildir.,
o Ozellikle kedilerde oldukca bulasicidrr.




o Anneden yavrulara, yavrudan yavruya
bulasir.

o Tipik olarak kulak kanalinda hafif ya da
belirgin duzeyde koyu kahverengiden
siyaha kadar degisen bir akinti ve
kabuklu exudat birikimi gozlenir.




o Hastalgin tanisi kulak kiri icerisinde
mikroskobik olarak akar ve yumurtalarnnin
identifikasyonu ile olur.

o Sagaltimda ik olarak kulak yolu
temizlenip kalintilar uzaklastirlir,

o Organik fosforlu insektisitlerin (trichlorphon, l
diazinone, phoksim) gliserin icindeki %1'lik
kansimlar kulak icine damlatilir.

o Uygulama en az 3 hafta surdurulur.




o VUcut icin insektisidal tozlar/spreyler
uygulanir. Alternatif olarak ivermectin

(200-400 mg/kg SC.) 10 gun arayla 3 kez
uygulanir.

o Tedavi hasta hayvanlar ve bu hayvanlarla
temasi olan butun hayvanlara
uygulanmaldir.




SARKOPTES UYUZU

o Sarcoptes ve notoedres, sarcoptidea
familyasindan olan akarlardir. -

o Sarkoptes uyuzu sarcoptic scabei
akarlannin neden oldugu, mevsimsel
olmayan, yuksek oranda bulasici, kasinftili
bir paraziter hastalikfir.

o Hastalik bircok memeli toronu etkiler ve
etkenin S. scabiei var canis varyanti
yaygin olarak kdpekleri etkileyen t10rdor.




o Ayrica tavsan, koyun, buzagi, kedi ve
insanlardan da izole edilmistir.

o Etken enfekte kdpek ve filkilerle direk
kontakla bulasabildigi gibi
indirek yolla da bulasir.




o Notoedres cati ise kedilerde sarkoptik uyuzun
en yaygin etkenidir.

o Sarkoptes uyuzunda yas, Irk ve cinsiyet
predispozisyonu yoktur.

o Hastalikl kbpeklerde tipik olarak siddetli kasinti
ve etkilenen periokuler deri,
kulak kepcesi, dirsekler ve dirseklerin ic
yuzunde milier dermatitis gorulUr.




o Siddetfli olgularda tUm vUcuda yavilrr.

o Kedilerde lezyonlar ilk olarak kulak
kepcelerinin medial proksimal
kenarlarinda gorulUr,

o Daha sonra kulak Ustlerine, yUze,
gozkapaklarna ve boyun bdlgesine hizla

yavilir.




o Lezyonlar ayak ve perineum bolgesinde
de gorulur.

o Kedi ve kopeklerde pruritis genellikle
glikokortikoidlerle konftrol altina alinamaz.

o Kepekli papullerle birlikte kabuklanma
olusur.




o Deri kalinlasir ve papuler kalin gri/sar
kabuklarla ortolUr,

o Kesin tani etkenin veya etken yumurtalarinin
deri kazintisiyla belirlenmesiyle olur.

o Ayrica serolojik olarak Elisa ile anfti sarkoptik
lIgG'nin varliginin belirlenmesi de yararldrr.

o Klasik tedavi olarak kabuklanmayi
uzaklastirmak icin antiseboreik sampuanlarla
banyo yaptinlr devaminda topikal olarak
haftada bir kez ve 5 hafta sUreyle skabisid
(organofosfatlar) uygulamalar yapillir.




o Siddetfli pruritik olgularda anfipruritik efkisi
oldugu icin Lime sulphur'Un tUm vUucuda
haftada bir, 5-6 kez uygulanmasi tercih
edilir.

o Kopek sarkoptes uyuzu icin tek lisansl
sistemik tedavi sekli selamectin’dir.

o Iki haftada bir en az dort kez 6-12 mg/kg
dozda selamectin uygulamasi oldukca
etkilidir.




o Tuyler kisaltiip antiseboreik sampuanla
yikandiktan sonra phosmet (%11.6) iKi
hafta arayla 2 kez uygulanir.

o Alternatif tedavi olarak haftada bir 6 kez
olmak Uzere amitraz (%5) kopeklerde
1:200 dilusyonda tUm vUcuda uygulanir.




o Enjektabl olarak ise ivermectin 0.2-0.4
mg/kg dozunda PO veya SC.

o 10-14 gun arayla iyilesme olana kadar
uygulanir.

o Ancak Colie ve melezlerinde kontrendike
oldugu unutulmamalidrr.




o Milbemycin oxime 0.2 mg/kg PO. bir hafta
arayla 3 kez uygulanabilir.

o Kedilerde tedavide ise amitraz (%0.0125)
0.25 ml solusyon 100 ml su icinde (1:400 l
dilisyonda) haftada bir kez olmak Uzere 4
kez uygulanir,

o 0.3 mg/kg dozunda SC. ivermectin
haftada bir kez uygulanir, 4 doz yeterlidir.




PEDIKULOZIS

o Bitlerin neden oldugu enfestasyon pedikUlozis
olarak adlandinimaktadir.

o Bitler Anoplura (emici bit) ve Mallophaga
(sokucu bit) olmak Uzere iki alt takima ayrilirlar. S

o Mallophaga'’lar aktif olduklar icin
Anopluralardan daha fazla irritasyona neden
olurlar Linognathus setosus, Anoplura
grubundan, Trichodectes canis (T.canis) ise
Mallophaga grubundan kopeklerde yaygin
olarak gorulen bitlerdir.

o T. canis, kOpek tenyasi ve D. caninum’da
arakonakcl olarak rol oynayabilir.




o Felicola subrostratus ise kedileri enfeste eden
Mallophaga 10ru bitlerdir.

o Bitler cok az direk lezyonlara neden olurlar
fakat kasintinin neden oldugu doku kaybi ve
sekonder dermatit siddetli olabilir. l

o Bitler konakcilarindairritasyona neden olduklar
icin yogun kasintiya neden olabilirler.

o Enfestasyonun klinik belirtileri kedilerde kasinti,
allopesi ve seborrea sicca’'drr.




o Kedilerde enfestasyona neden olan bit
sokucu bitler gurubundan oldugu icin
anemi gorulmez.

o Kdépeklerde ise enfestasyon klinik olarak
pire 1singl hipersensivitesi gibi gorulebilir. .

o Emici bitler &zellikle genc hayvanlarda
anemi ve halsizlige neden olabilirler.

o Pediculosis cogunlukla kis aylarinda
gorulur.




o Bunun muhtemel nedeni tuylerin daha uzun
olmasi ve hayvanlarin yakin femasinin daha
fazla olmasidr.

o Enfestasyonun tanisi asetat bant veya
sUperfisiyal deri kazintisinda bit ve
yumurtalarnnin goérulmesiyle olur. N

o Sagaltimda kedilerde topikal olarak 6
mg/kg dozunda selamectin uygulamasi %100
etkilidir.

o Kopeklere banyo veya sprey tarzinda
herhangi bir pire ilaci veya fipronil
uygulanabilir.




PIRE ALERJIK DERMATITIS

o Ctenocephalides felis felis, dUnya genelinde
hem evcil hem de yabani bircok havan I
tUrOnde pire enfestasyonuna neden olan,
kedi ve kOpeklerin en dnemli ektoparazitidir.

o Ctenocephalides canis ise kedi ve kdpeklerde
pire enfestasyonuna neden olan diger t0rdur
ancak C. felis ile karsilastinldiginda
daha az yaygindrr.




o Pire enfestasyonuna bagli olarak
sekillenen dermatolojik belirtiler siklikla hafif
seyreder ve pireler uzaklastinldiginda
duzelirler.

o Fakat pireyemaruz kalan bazi bireylerde .-
klinik tablo pire alerjik dermatiti tablosuna
da neden olabilir,

o Pire alerjik dermatiti, kedi kOpek veteriner
hekimliginde suregelen en yaygin alerjik
deri hastaligidr.




o Alerji pire salivasindaki antijenik
materyallerden kaynaklanmaktadrr.

o Pire salivasi histamin benzeri bilesikler,
polipeptitler, enzimler ve aminoasitler
icerir.

o Bunlar fip-l, tip-IV ve bazofil hipersensivitesi
reaksiyonlarina neden olurlar.




o Genellikle pire alerjisi sekillenen kdpeklerin
cogunda tip-l hipersensitivite gorUlur.

o Hassasiyet gelistiginde bazi vakalarda ¢cok
az sayida pire bile lezyonlarnn
nuksetmesine neden olabillir.

o Ancak hassasiyetin esik degeri
muhtemelen bireyler arasinda farkliliklar
gosterir.




o Kopeklerde akut olgularda eritemle birlikte
pruritik kepekli papul ve akut
piyotfravmatik dermatitis bolgeleri olusur.

o Kronik olgularda lumbosakral ve ventral I
abdominal bdlgelerde alopesi,
likenifikasyon ve hiperpigmentasyon
olusur.




o Bazen dorso-lumbal bolgede fibropruritik
noduller gozlenir.

o Sekonder bakteriyel dermatitis ve seboreik
dermatoziar gelisir.

o Pruritis baslica ayaklar, kuyruk, sakral ve
inguinal bdlgelerde olusur.

o Ozellikle konakci hayvanlar kUcUk ve
yogun bir sekilde bit enfestasyonuna
maruz kalirlarsa, dlumle sonuclanan anemi
gelisebilir.




o Enfestasyon kedilerde pek cok farkl klinik
semptoma yol acar.

o Ozellikle milier dermatitis sirtta self
travmatik erozyon ve Ulserasyonlar olusur.

o Aclik cukurluklar ve ventral bolgede
simetrik alopesi gelisir.

o Eozinofilik plaklar ve fasiyal pruritis
olusabilir.




o Sagaltimda 6 mg/kg dozunda
selamectin’in fopikal formUlasyonu
kOpeklerde, kedilerde 24 saat icerisinde
pirelerin %98'ini oldurdr.

o Kedilerde fipronil'in spot on
formUlasyonunun ayda bir U¢ kez (90 gun)
uygulanmasi %94 oraninda basari saglar.

o Imidacloprid'in topikal olarak tek doz
uygulanmasi 28-37 gun icerisinde kedi ve
kOpeklerde en az %95 oraninda eftkilidir.




o Pire alerjik dermatitte olusan kasinti kedi
ve kopeklere huzursuzluk verecek
derecede degilse ve self-fravmaya neden
olmamissa antipruritik ilaclar
kullaonmaktan
kacmimaldir.

o Ancak anftipruritik tedavi gerekliyse kasinti
glikokortikoidlerle kontrol altina alinabilir
(kopeklerde uzun sureli tekrarlanan
glikokortikoid uygulamasinin yan etkilere
neden olabilecegi unutulmamalidir).

I




o Bakteriyel follikulitis gorUimedikce kisa
sUreli oral glikokortikoid uygulamasi (1
mg/kg dozunda gunde iki kez 5-7 gun
sUreyle) kasintinin kontrol altina
alinmasinda
etkilidir.




o Lokalize lezyonlar icin topikal steroidler
veya nonsteroid topikal ajanlar efkili
olabillir.

o Insektisidal sampuanlar genellikle sentetik
phyretroidleri icerirler ve hizl yok etme
etkilerinden dolayi pire enfestasyonu
sagaltimlarinda tercih edilen
ilaclann basinda gelirler.

I

o Ancak sampuan uygulanmasindan sonra
hayvanlar durulandiklarindan, residual etki
kalmayacagi icin tekrarlanan enfeksiyona
yatkin haldedirler.




o Antiparazitik tasmalar pire kontrolunde
yaygin olarak kullaniliriar fakat pire
tasmalarnnin bazen kontak dermatitise
neden olabilecegi unutulmamalidrr.

o Total pire toplulugunun %95'i paraziter
olmayan yasam seklinde cevrede devam Nl
eder.

o Bu nedenle pire mucadelesinde sadece
hayvan Uzerinde uygulama yeterl
degildir.

o Barinaklar ve cevrede de mucadele
zorunludur.




o Cevreye veteriner insekfisidial tozlar,
mineral insektisit iceren tozlar, pompa
spreyler uygulanir.

o Zemin, pencere onU ve mobilyalarda
mevcut pire, yumurta, larva ve pupalar
kuvvetl
emici etkiye sahip supurgeler ile
vakumlanir.




LEISHMANIASIS

o Leismaniasis cesitli Leishmania spp’larnin
neden oldugu ciddi bir protozodl
infeksiyondur.

o Hastalik en cok insanlar ve kdpeklerde
gOrUlUrken kedi ve diger evcll
hayvanlarda da gorulebilir.




o Kopekler, L. chagasi, L. infantum, L.
mexicana, L.peruviana ve L. tropica
etkenlerine karsi hastaligin donya capinda
genel bir dagilimi vardrr.

o Endemik alanlardan ithal edilen
kOpeklerde hastalik aylar veya vyillar sonra
gelisebilir.

I

o Hastallk insan ve hayvanlara Lutzomyia ve
Phlebotomus cinsi kan emici vektorler
tarafindan nakledilir. Enfeksiyon frekansi
vektor yukunun yUksek oldugu sicak
aylar boyunca artar.




o Evcil ve yabani kopekler, kemirici ve diger
vahsi memeliler rezervuardrr.

o Seropositif asemptomatik kopeklerin
yUzde yirmisinde klinik olarak normal
deride Leismania organizmasi vardir,

o Acik lezyonlarin olusumu nedeniyle baz
arastincilar kdopekten kdpege veya
kOpekten insana direk veya mekanik
gecis ihtimalinin oldugunu
bildirmislerdir.




o Visseral leismaniazis’de anemi, alopesi,
lenfadenopati, kutandz Ulserler,
hipertermi, apati, kaseksi ve mukozolarda
Ulserlesmeler gorulur.

o Kutanoz leismaniazis'de ise renk degisikligi
ve alopesiyle birlikte kutandz Ulserler
ortaya cikar.

o Genel olarak leismaniazis’de doku hasar,
granulomatdz inflamasyon ve immun
kompleks birikimine baglhdir.




o Subklinik veya latent leismaniazis’li
kOpeklerin eksternal travma bdlgesinde
kutandz lezyonlar ve sonucta olusan
inflamatuar olay lar gelistirebilecegi
varsayimi yapilmistir.




o Deri lezyonlan visseral tutulumu olan
kopeklerin %80’'inden fazlasinda olusur.

o En sik gorulen bulgu gumusUmsu beyaz
renkte, asbestoz benzeri dokuntulu eksfoliafif
dermatittir. =

o Eksfoliasyon yaygin olabilir fakat
genellikle en sik bas, kulak kepceleri ve
ekstremitelerde belirgindir.

o Nazodijital hiperkeratoz dokUntUye eslik
edebilir ve hastalikl deri hipoftrikotik'ten
alopesik’'e kadar degisebilir.




o Sonraki en sik gorunum sekli Ulseratif
dermatittir. Diger bulgular; onychogryposis
(tirnagin ice kivrilmassi, batan tirnak,
pence tirnak), paronisi (paronychia-tirnak
kOkU yumusak dokusunun iltihabr), sterll
puUstUler dermatit, erezyonlu ve
Ulserasyonlu nasal depigmentasyon ve
noduler dermatittir,




o Sekonder bakteriel piyoderma kopeklerin yaklasik
%25'iInde olusur.

o Hastaligin sistemik belirtileri cesitlidir.

o Hastaliga yakalanan kopeklerin %50'den fazlasi
halsizlik, kilo kaybi ve uyusukluk gdsterir.

o Parasitemi ve konagin organizmaya immunolojik
cevabindan dolayi fiziksel anomaliler ¢cesitlidir.

o Yaygin lenfadenopati ve hepatosplenomegali sik
bulgulardir.




o Kediler deneysel enfeksiyona karsi
direnclidir ve spontan vaka bildirileri azdrr.

o Vakalann cogunda dudaklar, burun, goz
kapaklar ve kulak kepcelerinde noduler
veya kabuklu dermatit vardrr. NS

o Yaygin bir aksfoliatif dermatit de
gOrUlebllir.

o ImmUnyetmezlik enfeksiyon icin gerekli
olmadigiicin leismaniazisli kdpekler
organizmaya immu nolojik cevap gdsterir.




o Leismaniazis'in klinik belirtilerinin bircogu
sistemik lupus eritematosus ile ortustugu
icin iImmunolojik tanisal testler, endemik
alandan bir kdpek icin dikkatlice
degerlendiriimelidir.

o Anfi-Leishmania antikorlarinin, pozitif deri
testi reaksiyonu veya organizmanin
kendisinin gorUimesiyle tani konur.




Kedi ve Kopeklerde Viral Deri
Hastaliklan

o FELINE COWPOX VIRUS ENFEKSIYONU
o PAPILLOMATOZIS .
o FELINE LEUKEMIA VIRUS ENFEKSIYONU

o FELINE IMMUN YETMEZLIK VIRUSU ENFEKSIYONU

o FELINE ENFEKSIYOZ PERITONITIS

o FELINE RHINOTRACHEITIS ENFEKSIYONU

o FELINE CALISIVIRUS ENFEKSIYONU

o CANINE DISTEMPER

o BULASICI VIRAL PUSTULER DERMATITIS

o AUJESZKY (YALANCI KUDUZ)




FELINE COWPOX VIRUS
ENFEKSIYONU

o Feline cowpox virUs enfeksiyonu
orthopoxvirtslerin neden oldugu viral bir
hastaliktir.

o Bati Avrupa ve Asya Ulkelerinde evcil ve
egzotik kedilerde sporadik olarak
enfeksiyonlara neden olur.

o Hastalkta yas, irk ve cinsiyet perdispozisyonu
yoktur.

o Hastalgin dogal rezervuarlarn kUguk
yabani kemirgenlerdir.

o Enfeksiyon yil boyunca gorGlimesine ragmen
dahacok kemirgenlerin en fazla aktif oldugu
sonbahar ve yaz aylannda gorulUr.




o Kediler tipik olarak bu
kemirgenleri aviarken olusan deri
yaralanmalarindan enfekte olurlar.

o Enfeksiyon bazen sigirlarla tfemasla da
bulasir.




o Kediden kediye, kediden kopege
ve kediden insana bulasma tespit
edilmistir.

o Bulasmanin ardindan virus enfeksiyon

bélgesinde codalir ve primer lezyona I
neden olur.

o Daha sonra etkenler lenf damarlarn yoluyla
yayllarak sekonder lezyonlara neden olur




o Deri lezyonlari tipik olarak bas, boyun ve
on ekstremitelerde gorulUr.

o Primer lezyonlarnn sekillenmesinden 10-14
gun sonra sekonder lezyonlar gorulmeye I
baslar.

o Bu lezyonlar makUl olarak baslar, giderek
Ulserlesir ve kabuklu papul veya noduler
lezyonlar olusur.




o Kasinti degiskendir.

o Primer lezyonlarnn baslangici ve sekonder
lezyonlarin iyilesme doneminde daha

yaygindrr.
.

o Sekonder bakteriyel enfeksyonlar sonucu
selUlitis veya genis apseler olusur.

o Enfekte kedilerin %20’'sinde agizda vezikUl
ve Ulserler sekillenir. Bu lezyonlar 3-4 hafta
icinde yilesir.




o Feline cowpox enfeksiyonun spesifik bir
sagaltimi yoktur.

o Lezyonlar kendiliginden bir kac hafta
icinde lyilesir.

o Sekonder enfeksiyonlaricin 2-3 hafta
sUreyle lokal antibiyotik ve antiseptikli
solUsyonlar ile sagaltim yapilir.

o Siddetli enfeksiyon veya immunsupresif
hastalarda yogun destekleyici sagaltim
yaplmaldir.




o Kortikosteroidler sagaltimda
kontraendikedir.

o Sistemik bulgularnn olusmasina neden olur.

o Prognoz iyidir.

o Fakat iyilesen lezyonlarda alopesi ve
nedbe dokusu kalrr.

o Enfeksiyon zoonozdur, bagisikligr zayif olan
insanlar, cocuklar ve yaslilara bulasir.




PAPILLOMATOZIS

o Papillomatozis t0r spesifik papillomavirUsler
tarafindan epitel hucrelerin enfeksiyonu
sonucu olusan tUmoral bir hastaliktir. l

o Viral onkojenler kromozomal mutasyonlara
neden olarak konagin
epitel hUcrelerinde bUyUme ve bolunmeye
neden olur.

o Kopeklerde en az bes canine papillomavirUs,
kedilerde ise sekiz tip feline papillomavirus
belirlenmistir.

o Her tip farkl klinik belirti veya enfeksiyon
bolgesine neden olur.




o Her yasta gorulse de 2 yasindan kucUk
kOpeklerde daha yaygindir.

o VirUs direk ve endirekt temasla bulasir.

o Papillomatozis oral papillom, kutanoz
papillom, kutandz invert papillom, genital
papillom ve ayak tabani papillomu olmak
Uzere 5 klinik formda gorulr.




o Hastaligin tanisi klinik, histopatolojik bulgular,
iImmunohistokimyasal teknikler ve elektron
mikroskopide viral etkenlerin gorUlimesiyle
konulur.

o Canine oral papillomatizis oral mukoza, l
dudaklar, burun, konjiktiva ve t0ylU derinin
kendini sinirlandiran bir enfeksiyonudur.

o Oral papillomatozis daha ¢cok genc
kOpeklerde gorulur.

o InkUbasyon sUresi 4-8 haftadir.




o VirUs cogunlukla oral mukozaya yerlesse de
konjiktiva, goz kapaklarinin kenarlar, agiz ve
burun etrafindaki deride papillomatozis gelisir.

o HUcresel bagisiklik hastaligin gerilemesinde
oldukca dnemli rol oynar. -

o Immunsupresyon veya kortikositeroid tedavisi
hastalik sUresini uzatir.

o Sagaltim genellikle gerekli degildir. TUmMOor 1-5
ayda kendiliginden iyilesir.




o Kutanoz papillom daha ¢cok yasli
kOpeklerde gorulur.

o Cok sayida kenarlari sinirli pigmentli
papduller, plaklar ve nodUller gorulUr.

o Ayak tabani papillomu genc kdpeklerin
patilerinde cok sayida sigil seklinde gelisir.




o Hastalik 1- 2 yasindaki kopeklerde gorulur.
Kopeklerin ayak tabanlarinda boynuz
benzeri cok sayida hiperkeratik, sert ve
sinirl lezyonlar gelisir.

o Lezyonlar genisler ve ayak tabanin
kaplarsa topallik ortaya
cikar.




o Sagaltimda topikal kerotolitikler ve
yumusaticilar kullaniimaktadir (su ve petrol
tUrevleri).

o Hiperkeratik deprislerin uzaklastiniasi ve I
kOpegin rahatlatiimasi sagaltimin temel
amacidir.

o Fakat enfeksiyonun seyrini degistirmede
yeterli de-
gildir.




|
FELINE LEUKEMIA VIS
ENFEKSIYONU

o Feline leukemia virUs (FelLV) enfeksiyonu
retroviridea ailesine bagli onkojenik,
Immunsupresif bir virds olan retrovirus fip-
C’'nin neden oldugu bir hastaliktir.

o Enfekte kediler 1UkUrUk, idrar, diski
ve sutleriyle etkeni sacarlar. Bulasmada
yakin temas oldukca onemlidir. Gebe

kedilerde transplasantal bulasma
belirlenmistir.




o Klinik belirti olarak kronik ve tekrar eden gingivitis,
folikulitis ve apse gibi bakteriyel enfeksiyonlar
(piyoderma), zayit yara iyilesmesi, saborheaq,
eksfoliyatit dermatitis, generalize kasinti, kutanoz
boynuzlasma gorullr.

o Enfekte kedilerin %25'inde neoplazi gelisir.

o Kutanoz lenfosarkoma oldukca nadirdir. FelLV ile
enfekte immunsupresif kedilerde dermatofitozis,
Cryptococcus neoformans gibi firsatci
enfeksiyonlar gelisir.

o YUz, kafa, dudak veya agiz cevresi derisi, kulak
kepcesi ve kulak etrafinda pullu, Ulserli ve
kabuklanmali lezyonlar gelisir.




o Tani ELISA testi ile serolojik olarak konulur.

o Fakat deri lezyonlarnnin viral sebeplerden
orijin aldiginin kanitlanmasi icin biyopsi
orneklerinin degerlendiriimesi gerekir.

o Histopatolojik muayenelerde epidermiste
dUzensiz hiperplazi ve asin kabuklanma
belirlenir.

o Son ylllarda immunohistokimyasal
boyamalarda glikoprtein70 antijenlerinin
belirlenmesiyle tani konulmaktadir.




o Ayirici tanida alerjik deri hastaliklari,
o kedi uyuzu,

o Cheyletiella,

o demodikozis,

o ila¢ erupsiyonilari,

o superfisial pemfigus ve

o sistemik lupus eritematozis goz onunde
bulundurulmaldir.




o Spesifik bir sagaltim yoktur.

o Destekleyici sagaltim ve sekonder
enfeksiyonlara karsi tedavi yapillrr.

o Deri lezyonlar antibiyotikler, glikokortikoid
ve diger medikal ilaclara karsi zayif cevap
verir.

o Koruma rutin asi uygulamalaryla yapllrr.




FELINE IMMUN Y EZLIK

VIRUSU ENFEKSIYONU




o Feline immun yetmezlik virGs (FIV)
kedilerde sitosupresyona neden olan
diger bir retrovirustr.

o Enfeksiyon serbest gezen erkek kedilerde
disilere gore 2-3 kat daha fazla gorulr. N
Hastaligin bulasmasi cogunlukla
Isirk yarasiyla olusur.

o En yaygin klinik bulgular kronik veya tekrar
eden gingivitis, periodontitis, stomatitis gibi
oral lezyonlardir.




o Hastaligin ilerleyen asamalarinda
kedilerin %13'0nde kronik sagaltima
cevap vermeyen veya tekrar eden deri
enfeksiyonlar belirlenmistir.

o Dermatolojik bulgular kronik veya tekrar
eden apse ve deri enfeksiyonlari ile
Criptococcus neoformans, Candida
albicans, Microsporium canis ve Demodex
enfeksiyonlarnnin insidensinin artisidir.




o Deri lezyonlarinin viral kaynakl oldugunun
kanitflanmasi icin biyopsisi gerexkir.

o Klinik belirtilere bakilarak FIV ve FelLV
enfeksiyonlar ayirt edilemez.

o Her iki enfeksiyonda ayni anda olusabilir
ve belirgin immunsupresyona neden
olabillir.

o Spesifik bir sagaltim
yoktur.

o Klinik belirtilerin azaltiimasi, sekonder
bakteriyel ve mantar enfeksiyonlarin
sagaltimi yapilr.




FELINE ENFEKSIYOZ PERITONITIS

o Feline enfeksiydz peritonitis (FIP) corona
virosun neden oldugu tum dunyada yaygin, I
sistemik, OlUmcul bir hastaliktir.

o Hastalgin effuzif, noneffUzif ve kombine form
olmak Uzere 3 klinik formu vardrr.

o Bulasma etkenin oral veya solunum yoluyla
alinmasiyla olusur.

o Klinik olarak normal olan tasiyici kediler diski,
agiz ve burun akintilanyla etkeni sacar.




o Hastalik bUtun yaslarda gorulse de en
fazla 6 ay ile 2 yas arasinda, toplu olarak
yetistirilen kedilerde daha yaygindrr.

o Sistemik belirtiler asites, pleural efUzyon,
hepatitis, Uveltis ve sinirsel semptomlardrr.




o Dermatolojik lezyonlar nadirdir. I

o Lezyonlar damar duvarlarinda viral antijenlerin
depolanmasi sonucu meydana gelen
vaskulitis ile iliskilidir.

o Deri lezyonlarn cogunlukla yuz, kulak
kepcesi, boyun ve anuste gorUlUr.

o Dogrusal ve oval sekilde, iyi sinirlandinimis,
kasintisiz doku nekrozu ve Ulserler ile
karakterizedir.




IF
FELINE RHINOTRACHETS

ENFEKSIYONU

o Feline rhinotracheitis enfeksiyonu a-
herpesvirUslerin (feline herpervirls-1) neden
oldugu Ust solunum yollar ve konjiktivalarn
enfeksiyonudur.




o Enfekte kedilerde depresyon, ates, istahsizlik,
belirgin hapsirik, serdzden mukopurulente
kadar degisen gdz ve burun akinftisi, burun
delikleri ve gz kapaklannda kabuklanmayla
karakterize solunum sistemi belirtileri gorulor.

o Kedilerde herpesvirus
enfeksiyonlarinin neden oldugu Ulseratif
dermatolojik lezyonlar uzun sUredir
bilinmektedir.




o Ulserler cogunlukla yUzeysel ve multipledir,
ayak tabanlan da dahil vicudun her
yerinde gorulebilir.

o Stres ve fravma deride Ulser olusumuna
neden olur. l

o Deri lezyonlarn enfeksiyonun klasik
belirtilerinden 10 gun sonra ortaya cikar.

o Tipik olarak nazal planum, burun kdprusu
ve peri okUler deride kabuklu deri
lezyonlar gorulUr.




o Kabuk kaldinldiginda yangili ve Ulserli deri
ile karsilasilir.

o Benzer lezyonlara vuocudun her yerinde
rastlanabilir.

o Dermatolojik lezyonlara sahip kediler klinik
veya anemnez bilgisi olarak gbz veya
solunum sistemi belirtilerine sahip
olmayabilir.

o Solunum sistemi belirtileri gbsteren
kedilerde tani kolaydrr.




o dermatolojik lezyonlarnn ayirict tanisinda
o FelLV dermatfifisi,

o ilac erupsiyonlari,

o eritema multiforme,

o pemfigus vulgaris ve

o sistemik lupus eritemotozis gdz donunde
bulundurulmalidir.




o Yuzeysel ve folikUler epitelyumda cok
cekirdekli kerotinositik dev
hUcreler bulunur.

o Kerotinositler ve histiyositlerde
bazofilik inklizyon cisimcikleri tespit edilir.




o Sagaltimda sekonder enfeksiyonlara kars
sistemik antibiyotikler ve destekleyici
sagaltim uygulanr.

o Antiviral ilaclar klinik belirfilerin azalmasina
neden olur.

o Alfa interferon, lysine, imiguimod sa-
galtimda kullanilabilir.

o Prognoz genellikle iyidir, cogu kedi 10-20
gunde iyilesir.
o Bazi kediler latent

enfekte kalir, stres veya immunsupresyon
sonucu hastalik tfekrarlayabilir.




FELINE CALISIVIRTS
ENFEKSIYONU

o Feline calisivirts (FCV) enfeksiyonu oral
Ulserasyon ve konijiktivitis ile karakterize l
calicivirGslerin neden oldugu bir hastaliktir.

o Hastalik cok sayida kedinin bir arada
bulunduruldugu barinaklarda
yaygindir.

o Bulasma direk temasla olur.

o Hastalgin akut fazinda kediler goz ve
burun akintisiyla cok miktarda virUs sacar.




o Pasif veya aktif bagisiklik saglanan kediler
subklinik enfekte olur ve tasiyici olarak
kalirlar.

o Enfeksiyon bUtUn yaslarda olussa da
2-6 aylik kedi yavrulannda akut
enfeksiyonlara daha fazla rastlanir.




o Cogunlukla tek klinik bulgu stomatifistir.

o Kronik FCV enfeksiyonu kronik Ulseratfif
stomatitis ve gingivitise neden olur.

o Virtlent sistemik FCV enfeksiyonunda ise
asemptomatik tasiyici, hafiften orta
siddette kadar degisen hastalik veya
siddetli hastalik ve 6lum gorulebilir.

o Oral Ulserler, alopesi, kabuklanma, yUz,
kulak kenarlar, ayak taban yastigl ve
burun deliklerinde Ulser, yuz ve
dudaklarda subkutan ddeminde danhil
oldugu deri lezyonlar gorOlur.

[




o Deri lezyonlari ise otoimmun deri
hastaliklar ve derin piyodermayla karisir.

o Spesifik antiviral bir sagaltim yoktur.

o Genis spektrumlu antibiyotikler ve
destekleyici sagaltim yapllir.

o Korumada rutin asilamalar
uygulanmaktadir




CANINE DISTEMPER

o Canine distemper (kdpek genclik hastaligi)
paramyxovirUslerin neden oldugu dlimcul, l
sistemik bir hastaliktir.

o Hastalik en fazla aslanmamis genc
kOpek yavrularinda gorulUr.,

o En yaygin genel semptomlar istahsizlik, ates,
cift tarafl serézden mukopurulente kadar
degisen goz ve burun akintisi, konjikftivitis,
oksUruk, solunum guclugu, ishal ve
sinirsel semptomlardir.




o Genclik hastaliginin klasik deri lezyonlari
burun ve patilerde hiperkeratozistir (hard
pad disease).

o Genel zayifllk nedeniyle baz kdpeklerde,
ozellikle genc kdpek yavrulannda yaygin
pUstUler dermatitis veya impetigo gelisir.




o Spesifik bir sagaltim yoktur. Destekleyici
sagaltim uygulanir.

o Sekonder enfeksiyonlara karsi oral
veya parenteral antibiyotikler kullanilir. I

o Nozo-digital hiperkeratozis gelisen
kOpeklerde prognoz zayiftrr.

o Korunmada rutin asi uygulamalar yapilir.




BULASICI VIRAL PUSTULER
DERMATITIS

o Bulasici viral pUstUler dermatitis
parapoxviruslerin neden oldugu pustuler
dermatitistir.

o Etken primer olarak koyun ve kecilerde
(orf, bulasici ektima) bulunur.

o Hastaligin enfekte koyun ve keci karkasi
yedirilen kopeklerinde goruldugu
bildirilmistir.




o Lezyonlar fipik olarak bas bdlgesinde, akut
Islak dermatitis, Ulserasyon ve kabuklanma
tarzindadrr.

o Deri biyopsilerinde histopatoljik olarak I
epidermal hiperplazi, balon
dejenerasyonu, stratum spinozumda
akontolizis ve belirgin notrofil infilfrasyonu
gorulur.




o Sagaltim gelisen lezyona gore topikal
antibiyotikli kremler ile yapillir.

o Hastalik 1-4 haftada spontan olarak iyilesir.
Etken deri hasarn olan insanlara enfekte l
hayvanlar veya kontamine materyallerin
temasiyla bulasrr.

o Ellerde kasintih ve granulaomatoz
lezyonlara neden olur.




AUJESZKY (YALANCI KUDUZ)

o Yalancl kuduz a-herpesviruslerin neden
oldugu akut dlumcUl bir viral hastaliktir.

o Domuzlar enfeksiyonun ana kaynagidrr.
Bulasma enfekte hayvanla temas veya

daha yaygin olarak enfekte ¢cig domuz
etleri ve kalintilarinin yenmesi ile olusur.




o Pityalizm en yaygin bulgulardan biridir.
o Bunu takiben halsizlik, istahsizlik, ataksi ve
diger norolojik bulgular gelisir.

o Kasinti siddetlidir ve bas ve kulakta kendini
yaralomaya neden olur.

o Kedilerde norolojik belirtiler baskindir,
kasinti ise nadirdir.

I

o Tani virUs izolasyonu ile yapllir. Sagaltima
genellikle tesebbUs edilimez, edilse de yUz
guldUrbcu deqildir.

o Korunmada hijyenik tedbirlere uyulmasi
oldukca 6nemlidir.




	Kedi ve Köpeklerde Paraziter ve Viral Deri Hastalıkları 
	Slide 2 
	Slide 3 
	Slide 4 
	Slide 5 
	Slide 6 
	ARTROPOD PARAZİTLER 
	KENELER 
	Slide 9 
	Slide 10 
	Slide 11 
	Slide 12 
	Slide 13 
	Slide 14 
	Slide 15 
	Slide 16 
	AKARLAR 
	ÇOOOK ÖNEMLİ!!!
	CHEYLETIELLOZIS (YÜRÜYEN KEPEK) 
	Slide 20 
	Slide 21 
	Slide 22 
	Slide 23 
	Slide 24 
	Slide 25 
	PERMETHRİN VE SİPERMETRİN KEDİLER İÇİN TOKSİKTİR KESİNLİKLE KULLANILMAZ….
	Slide 27 
	OTODECTES CYNOTIS (KULAK AKARI) 
	Slide 29 
	Slide 30 
	Slide 31 
	SARKOPTES UYUZU 
	Slide 33 
	Slide 34 
	Slide 35 
	Slide 36 
	Slide 37 
	Slide 38 
	Slide 39 
	Slide 40 
	Slide 41 
	PEDİKÜLOZİS 
	Slide 43 
	Slide 44 
	Slide 45 
	PİRE ALERJİK DERMATİTİS 
	Slide 47 
	Slide 48 
	Slide 49 
	Slide 50 
	Slide 51 
	Slide 52 
	Slide 53 
	Slide 54 
	Slide 55 
	Slide 56 
	Slide 57 
	Slide 58 
	LEİSHMANİASİS 
	Slide 60 
	Slide 61 
	Slide 62 
	Slide 63 
	Slide 64 
	Slide 65 
	Slide 66 
	Slide 67 
	Slide 68 
	Kedi ve Köpeklerde Viral Deri Hastalıkları
	FELINE COWPOX VİRÜS ENFEKSİYONU 
	Slide 71 
	Slide 72 
	Slide 73 
	Slide 74 
	Slide 75 
	Slide 76 
	PAPİLLOMATOZİS 
	Slide 78 
	Slide 79 
	Slide 80 
	Slide 81 
	Slide 82 
	Slide 83 
	FELINE LEUKEMİA VİRÜS ENFEKSİYONU 
	Slide 85 
	Slide 86 
	Slide 87 
	Slide 88 
	FELINE İMMUN YETMEZLİK VİRÜSÜ ENFEKSİYONU 
	Slide 90 
	Slide 91 
	Slide 92 
	FELINE ENFEKSİYÖZ PERİTONİTİS 
	Slide 94 
	Slide 95 
	FELINE RHİNOTRACHEİTİS ENFEKSİYONU 
	Slide 97 
	Slide 98 
	Slide 99 
	Slide 100 
	Slide 101 
	Slide 102 
	FELINE CALİSİVİRÜS ENFEKSİYONU 
	Slide 104 
	Slide 105 
	Slide 106 
	CANINE DİSTEMPER 
	Slide 108 
	Slide 109 
	BULAŞICI VİRAL PÜSTÜLER DERMATİTİS 
	Slide 111 
	Slide 112 
	AUJESZKY (YALANCI KUDUZ) 
	Slide 114 



