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KOPEK PARVOVIRAL ENTERITIS LERINDE SAGITIM ve HEMATOLOJIK
BULGULAR UZERINE ARASTIRMALAR

Hikmet Unsiiren* Zigan Emre** Arif Kurtdede***

Researches on treatment and haematologic values in canine parvoviral
enteritis

Summary: The purpose of this study was to describe the clinical fea-
tures and haematologic findings of Canine Parvoviral Fnteritis in 20 dogs that
came to internal diseases clinic since 1981.

The clinical signs reported in dogs with the disease included anorexia,
depression, vomiting, bloody diarrhoea, severe dehydration. The erythrocyte,
leucocyte, differential leucocyte, PCV and Hb counts were determined on 20
blood samples.

Erythropenia, leucopenia, neutropenia, monocytosis and decreased PCV
and Hb values were observed in all 20 dogs.

20 dogs were taken intensive care which included fluids, antibiotics, vita-
mins, intestinal protectans and oral alimentation and 8 dogs were recovered.

Ozet: 1981 yilindan bu yana Iy Hastaliklar Klinigine kusma, siddetli
kanly ishal, istahsizlik ve agire halsizlik sikayeti ile getirilen 20 kipekte Par-
voviral Enteritis siiphesiyle total eritrosit, lokosit, formil lokosit, PCV ve Hb
sayrmlary yapumagtr. Eritropent, lokopent, nétropeni, monositoz, PCV ve Hb
miktarlarinda diigme saptanmaster. Parvoviral Enteritis tanis: konulan 20 kipek
antibivotik, serum ve vitamin uygulanarak sagitvma alinmus ve 8°i iyilesmigtir.

Girig
Parvoviruslar kug, domuz, mink, fare, kopek ve insanlarda en-
teritis yapmaktadir (8,20).
Kopeklerde parvovirus iki enfeksiyona neden olmaktadir: Par-
voviral Enteritis {CPE) ve Parvoviral Myocarditis (CPM) (23).
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Kopcklerde Parvoviral Enteritis (CPE) son yillarda Amerika,
Ingiltere (13,21,24), Avustralya (13, 20,24), Avrupa (13,20), Tiirkiye
(6) ve diinyanin birgok iilkesinde (21,24) sorun yaratan bir hastalik
olarak belirmigtir. Etken 1970 yilinda klinik olarak normal bir ko-
pekten izole edilmis (10,20) fakat hastahk olarak ilk kez 1978°de bil-
dirilmigtir (3,24,26).

CPE her 1irk ve her yag grubunda goriilen bir hastahkur (1,3).
Morbidite ve mortalitesi yiiksektir (7,24). Hastaligin nedeni olan virus
kedilerde Panleucopenia (2,20,24,26) ve minklerde enteritis (5,7,21)
olusturan Parvoviridae familyasimn tiim morfolojik karakterlerini
tagtmaktadir. Ayrica kopeklerde Parvoviral Enteritis, kedilerde Pan-
leucopenia olusturan viruslarin antijenik iligkisi oldugu serum nét-
ralizasyon testinde ortaya ¢ikmaktadir (13).

Parvoviruslar veteriner hekimlikte énem tagtyan kedi Panlecuco-
penia (FPL), domuz (PPV) vc sigir (HADEN) Parvovirus hastalik-
larinin nedenidirler (3,12,24). Virus ayrica 1siya ve birgok dezenfek-
tanlara kargt cok dayamkhdir (3,5,24).

Hastaligin kopekten kopege bulusmasinda digkida ve barsak epi-
tel hiicrelerinde fazla miktarda bulunan ectkenin rol oynadig: bildi-
rilmektedir (21,24).

CPE gosteren hayvanlarda klinik belirtiler hayvanin yagina,
durumuna, ¢evre kogullarina, sckonder bakteriyel enfeksiyonlara bagl
olmakla birlikte genellikle siddetli kusma, kanlh ishal, dcpresyon,
anorexia, pyrexia, dchidrasyon ile karakterizedir (14,16,18,19). Et-
ken ayrica afizda siyrik seklinde kanayan iilserlere neden olmakta-

dir(21).

Hastalikta kusma en erken belirtidir (4,11). Kusmay: sulu, kétii
kokulu, rengi i¢erdigi kan miktarina gére sartdan kahverengine kadar
degisen ishal izler (16,19,25). Bu arada 1-3 giin siiren agir1 salivasyon
olusur (11). Enfeksiyon sirasinda ates yiikselmesi sckonder bakteriyel
enfeksiyonlara ve hayvanin yagina bagh olmaktadir (11). Yash ko-
peklerde normal veya diisiik olan ates yavru képcklerde 41.0°C ve
kadar yiikselmektedir (1,17,24). Hastalikta kusma ve ishali izleyen
24 saat iginde gekillenen dehidrasyon 6zellikle yavru képeklerin 6lim-
lerine neden olur (11,19). Hastaligin gorildiagiu kopeklerde karin
bolgesi palpasyonda agnhdir (1,7,17,21,25). Enfeksiyonda ayrica
venoz kanda asit baz dengesi bozulmakta ve kopekte asidisos gekillen-
mektedir (25).
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Lokopeni siddetli scyreden enfeksiyonlarda degismeyen bir bul-
gudur (4,7,16,17,25). Lokosit sayisi mmjte 800-1000 ¢ kadar diis-
mektedir (3,16,24). Ayrica ndtropeni, lenfopeni (mmjte 2000 den
az) (2,3,7,11) ve monositoz (mmste 1000 den fazla) (11) bildirilmek-
tedir. Hastalikta sekillenen sola kaymanmn sagiim siiresince sabit
kaldig, total I6kosit sayisinin giderck normale donmesine kargin mo-
nositozis’in devam cttigi belirtilmektedir (11,16). BUN,SGOT,SGPT
ve alkalin fosfataz konsantrasyonlarimin ise arttigi (14) veya degis-
medigi (17) soylenmektedir.

Kopeklerde Parvoviral Myocarditis (CPM) ise ani kalp yctmez-
ligi ile karakterize olup en ¢ok 7 ayliga kadar olan yavrularda goril-
mektedir. Genellikle focal myocarditis ve solunum giigligiini izleye-
rek kisa siirede 6lilmle sonuclanmaktadir (7,19,24,26). Gastrointes-
tinal Dbelirtilerle seyreden CPE cnfeksiyonuna yakalannug kopekler
sagjitma ccvap vercrek yagarlarsa hastaligin ileride patolojik kalp
seslerine ve kronik kalp yctmezligine neden oldugu belirtitmektedir
(14,19,21,24). Fakat genellikle enfeksiyonun akut seyrettigi ve has-
talarin 6-7 giin i¢inde oldikleri bildirilmektedir (25).

CPE otopsilerinde makroskobik olarak intestinal kanal boyunca
hemorojik enteritis gozlenir {17}, Mukoza koyu kirnmzt renkte olup
yaygin konjesyon ve hemoroji vardir. Barsak icerigi sulu ve kanhdr,
Mesenterial lenf yumrulan biiyiiktiir. Diger organlarda ise herhangi
bir degisiklik olmamaktadir (6,10,20}.

Histopatolojik muayenede lezyonlar, kedilerde parvoviruslarin
neden oldugu Panleucopenia enfeksiyonundaki lezyonlara ¢ok ben-
zemcktedir (1,3,8,13,17,20). Ince barsak epitelyum kriptlerinin nek-
roze oldugu goriilmektedir. villuslar atrofiktir (6,20,26). Kript cpitel
hiicrelerinde yer yer rejencrasyon sekillenmektedir {1,3,26). Ilerle-
mig olgularda epitel hicrelerinin icinde biyik graniillii intraniikleer
inkliizyon cisimciklerine raslanmaktadir (1,3,6,26). Payer plaklarinda,
lenf nodiillerinde, dalak ve timus’da lenfoid doku nekrotiktir (1,8,
10,17,20,26). Kahn barsak kriptlerinde ise herhangt bir degisiklik
olugmamaktacir (20).

Hastaligin tamsinda klinik bulgularin yamisira digkinin clekt-
ronmikroskobik olarak incelenmesi (negative-staining test), enfekte
hiicre kiiltiirlerinin veya dalak, mesenterial lenf diigiimii, ileumn gibi
dokulardan alinan &rneklerin immunofloresan antikor tcknigi ve
histopatolojik olarak yoklanmasi, hemaglutinasyon, hemaglutinas-
yon-inhibisyon, indirekt floresan antikor tcknigi ilc serumda antikor
aranmasi cn ¢ok kullanilan metodlardir (3,7,16,17,20,21).
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Hastaligi klinik belirtilerc dayali olarak tanimak, Enfeksiyoz
Hepatitis veya Distemper’den ayird ectmek zordur. Ciinkii kusma,
ishal, palpasyonda karin agrisi, bitkinlik, donuk baklar her ii¢ en-
feksiyonda da ortak bulgulardir (3,17,21). Ayrica kan tablosu da tam
i¢in yardimci olmaktadir. Ozecllikle 16kopeni parvovirus enfeksiyon-
lann i¢in upiktir (4,7,14,16,17,19,24).

CPE olgularmin spesifik bir sagitimi yoktur (5,21). Sagitim genel-
likle klinik bulgularin igginda semptomatik olarak yiriitiilir. Yogun
bakim altina alinan koépckte kusma ve ishali engellemek, su kaybim
karsilamak tzere parenteral sivi sagitim uygulamak, sekonder bak-
teriyel enfeksivonlara karsi antibiyotik vermek, hayvanlan sicak ve
sakin bir yerc almak uygulanan sagiim yoéntemleridir (16,17,21).
Laktath Ringer kavbedilen suyun saglanmasinda en uygun solisyon
olarak gosterilmektedir(10,21).

Enfeksiyondan korunmada yavru kopeklerin hastalardan aynl-
masi, 6zellikle enfekte kopeklerin digkiladiklar: yerlerden uzak tutul-
mas1 gercklidir (17,21). Barmnaklarin dezenfeksiyonunda sodium hy-
pochlorid solisyonlar1 yarar saglamaktadir. Yine de en kesin korunma
yolu hayvanlarin enfeksiyona kargi aplanmalandir (3,9,21). Son yil-
larda diinyanin birgok iilkesinde beliren CPE enfeksiyonlarma kars
geligtirilen agitlar énem kazanmaktadir. Bu amagla uygulanan homo-
log inaktf aglarin enfeksiyonlam kontrol altina aldi@y séylenmekte-
dir (9). Fakat bu agilar CPM ’den korunmada etkili olmamaktadir
(23,26). Ayrica FPL olusturan virus ile CPV arasindaki benzerlik ne-
deniyle canh attenuc FPL asilarinin kopeklere uygulanmast éneril-

mektedir (23,24,26).

Bu yazimizla 1981 yilindan bu yana klinigimize getirilen képek-
lerde gorip teshis cttigimiz Parvoviral Enteritis’in klinik ve laboratu-
var bulgularini saptamayi, enfeksiyonun sagitima verdigi cevabi arag-
tirarak yayinlamayi ve crken tani ile sagiumda basar: saglanabilece-
gini belirtmeyt amacladik.

Materyal ve Metod

Araguirmamizda materyal olarak 1981 yilindan bu yana klini-
gimize getirilen ¢esitli cins, ik ve yasta 20 képek kullamlmigtir. He-
morajik enteritis gosteren bircok olgunun iginde Parvoviral Enteritis
enfeksiyonu olasihig en kesin olan bu 20 képegin 811981, 81 1982 ve
4 {i 1983 yihnda klinigimize getirilmislerdir.
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Bitkinlik, durgunluk, bakiglarda donukluk, gevreye olan ilgi az-
i, yirimede isteksizlik, asin zayifhk, ileri derecede dehidrasyon,
mukozalarda solgunluk, palpasyonda karm agrisi, siddetli kanl: ishal,
istahsizhik, siirekli kusma ve salivasyon getirilen kopeklerin hepsinde
goriilen ortak belirtilerdi. Bunlardan yalmz ikisinde ateg yiiksekti.
5,7,13,14,15,18,19,20 No’lu kopcklere ayrica parazit sagitim: yapildi.
1,5,8,9, No’lu kdpcklerde ise anorcxia saptandi.

Klinige getirilen hayvanlarin sistemik muayencleri, nativ ve flo-
tasyon yontemleriyle diski kontrolleri, kanlarinda PCV, Hb, formil
16kosit, eritrosit, lokosit sayimlar: yapildi. Yapilan muayencler sonucu
kopeklere Parvoviral Enteritis tamist konularak sagitimlarina basland.
Enfcksiyona yakalanan kopeklere giinde iki kez dehidrasyonun dere-
cesine bagl olarak Ringer Laktat ve Isolyte soliisyonlart verildi. Se-
konder enfcksiyonlara kargt antibiyotik olarak Histapen-S (400.000
1.i. veya 800.000 i.i.) 5 giin siireyle kullanildi. Aynica hayvanlara
kanamay1 kesici olarak Hemo-Stop, ishale karsi barsak astrenjanlari,
C ve B-kompleks vitaminleri verildi. Hayvanlardan 11 tanesi klini-
gimiz bokslarinda hospitalize edildi. Bu siire igindc hayvanlar ishali
artiracak yiyeceklerden sakimlarak yogurt ile beslendi. Sagitim so-
nunda her hayvandan tckrar kan ahnarak sayimlarn yapild.

Bulgular

Klinigimize getirilen 20 képege alinan anamncz, klinik ve labo-
ratuvar bulgulart sonucu Parvoviral Enteritis tanist konmustur. Ké-
peklerin 17 sinde asm kusma ve salivasyon oldugu, digkilanimin da
fazla miktarda kan igerdigi farkedilmistir. Tki kopek disinda kalan
kopeklerde viicut 1s1s1 ya normal veya normalin altinda cikmugtir,
Ayrica diski muayenesinde 7,13,14,15,18,19,20 No’lu kopeklerde
Askarid yumurtalarina, 5 No’lu képckte tenya halkalarina rastlanmig
ve bu acgidan sagitilmiglardir. Her kopekten alinan kanda eritrosit,
l6kosit, PCV, Hb, formiil lokosit degerleri saptanmistir (Tablo). Ah-
nan sonuclar her hayvanda total eritrosit sayisimin disiik oldugunu
dolayisiyla aneminin sekillendigini gostermigtir. 'Tim hayvanlarda
I6kosit sayist normalin alunda gkmigtir. Formiil 16kosit degerleri de
normalden farkhh bulunmus, nétropeni’nin yanisira sahada geng not-
rofillerin artipn dikkati cekmistir (sola kayma). Lenfosit sayilarinda
belirgin azalma, monosit sayilarinda ise artma gdzlenmistir. Eosino-
fil ve basofil degerlerinde bir degisiklik goze ¢arpmamisur. PCV ve
Hb miktarlar1 tim olgularda diigik diizeyde bulunmugtur,
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Klinigimizde hospitalize edilen 11 képekten 4 G tamamen diize-
lerek sahiplerine geri verilmisler, geri kalan 7 si hastaligin 2.-5. giin-
leri arasinda 6lmiislerdir. Diger 9 kopegin sagitimi ayakta yapilms,
her giin sahipleri tarafindan getirilen kopeklere ilaglart uygulanmig
fakat bunlardan 51 sagitim siiresi icinde enfeksiyon nedeniyle 6lmiis-
lerdir.

Olen kopeklerin Fakiiltemiz Patolojik Anatomi Ana Bilim Dali’-
ncla otopsileri ve histopatolojik muayencleri yapilmig, hepsinde En-
teritis catarrhalis acuta ve villeuse atrophic goriilerek Parvoviral En.
teritis tamst kesinlik kazanmgtir.

Tartigma ve Sonug

Parvoviral enfeksiyonlarin képeklere nasil ve nereden bulagtig
kesin bilinmemektedir. Hastaligin diskida bulunan viruslar yoluyla
bulagtigr bildirilmektedir (21,24). Arasurmamiza konu olan 20 ké-
- pekten 6’simin toplu yetistirme yapilan bir merkezden getirilmisg ol-
mas1 enfeksiyonun diski ile bulagtigini akla getirmektedir. Fakat diger
14 olgunun farklr yerlesim merkezlerinden gelmesi ve bu kopeklerin
bagka kopcklerle iligkileri bulunmadiginin sahipleri tarafindan bildi-
rilmesi enfeksiyonun sadece digkr yoluyla bulagmadigim gdstermekte-
dir.

Enfeksiyon belirtildigi gibi (1,3,8,13,17,20) seyrinin siddeti, 16-
kopeni ve lenfopeni 6zellikleri ile kedilerin Panleucopenia’lerine ¢ok
benzemektedir.

Hastaligin 6zellikle bakimsiz ve geng yavrularda gériilmesi rast-
lanti degildir. Bakimly, iyi beslenen ve temiz tutulan képeklerde en-
feksiyona rastlanmammstir. Ayrica siit emen yavrularda hastaligin yay-
gin olmamas1 da dikkati ¢ckmigstir.

Hastalikta 16kopeni ve lenfopeni en énemli bulgulardir (4,714,
19,25). Aragtirmamzda clde cdilen sonuglar da bunu kamitlar nite-
liktedir. Anemi ve buna bagh olarak PCV ve Hb miktarlarinin diig-
mesi de tipiktir. Ayrica hayvanlarda aneminin kanl ishal basglama-
dan 1-2 gilin 6nce sekillendigi, mukozalarin porselen beyazi rengini
aldigi, 16kopeni’nin ise ishalden sonra ortaya ¢iktigi saptanmig fakat
bizce 6nemli olan bu bulgulara literatiirlerde rastlanamamigur. Ol-
gularimiz enfeksiyon siiresince belirtildigi gibi (11,16) sola kayma ve
monositozis’in sabit kalmasina kargin total 1okosit sayisinda bir dii-
zelme bulunmadigini géstermigtir.

!
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Hastahgin spesifik bir sagitmi yoktur (5,21). Bu nedenle hay-
vanlarin sagitimi sckonder enfeksiyonlara kargt semptomatik olarak
yapilmaktadir (16,17,21). Biz klinigimize getirilen olgularda antibi-
yotik kullanarak sekonder enfeksiyonlari, atropin ile kusmay:, Ta-
nen + Bismuthsubnitrate vererek ishali, Hemo-Stop enjeksiyonu ile
kanamayi, parenteral sivi vererek dehidrasyonu engellemeyi, ayrica
C ve B-kompleks vitaminleri kullanarak hayvanin biinyesini kuvvet-
lendirmeyi amagladik. Boylece 20 képekten 8 inde basari sagladik.
Buradan hastaligin erken dénemde tamnarak sagitima gegilmesinin
enfeksiyondan kurtulmada yararh olacagi kanisina vardik.

CPE enfeksiyonlarindan korunmak giigtiir, ¢iinkii hastahigin et-
keni olan virus dig etkenlere ve dezenfektanlara kargt gok dayantkhidir
(5,24). Klinigimize bir toplu yctigtirme merkezinden getirilerck sagi-
tilan 6 kopegin barindinildiklart yerde uygulanan gesitli dnlemlere
karsin niiks olaylarinin goriilmesi bunu kamtlamaktadir. Yine de has-
taliktan korunmada hayvan barinaklarimin siirekli dezenfektanlarla
temizlenmesinin, hayvanlarin iyi bakilarak hastalarin en kisa siirede
saglamlardan ayrilmasinin, ayrica bulundugu takdirde bugiin Ame-
rika, Avustralya, Kanada ve Avrupa iilkelerinde 10 dozluk flakonlar
halinde pratige giren CPE agilariyla asilanmalarinin yarar saglayacag
goriigiindeyiz. '

Sonug olarak son yillarda Parvoviral Enteritis olaylarimn Tiirki-
ye’de de goriildiigiinii ve hizla yayilma egiliminde oldugunu séylemek
miimkiindiir. Bu nedenle bitkin, durgun, siddetli kanh ishal ve siirekli
kusma gosteren hayvanlarda Parvoviral Enteritis iizerinde diigtinil-
mesi, kan sayimlarinin yapilarak taninin konmasi ve sagitimn bulgu-
lar 1§1gmda yiiriitilmesi gereklidir.

Cahgmamiz siiresince literatiirlerde bildirilen (7,14,19,21,24 26)
CPM olaylarina rastlanmamustir. Fakat Ankara’da toplu yetigtirme
yapilan bir merkezden klinigimize getirilerek sagitilan olgular izle-
nerck ilerde kalpte patolojik bir bozuklugun olusup olusmayacagi
ayrica bildirilecektir. '
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